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Il termine anglosassone pet therapy, che letteralmente significa terapia con l’animale 
d’affezione, fu coniato dallo psichiatra infantile Boris Levinson  il quale osservò, 
casualmente, che la presenza del suo cane, Jingle, favoriva le sue sedute con un piccolo 
paziente autistico. Levinson si rese conto di come il bambino, in presenza del cane, 
fosse più disponibile ad aprire un colloquio con il terapista e di come il cane potesse 
fungere da tramite per ripristinare i contatti sociali. 
Da allora, Levinson iniziò a tenere sempre con sé Jingle durante gli incontri con i suoi 
pazienti e notò che il cane riusciva a “rompere il ghiaccio” in maniera del tutto naturale. 
La sua presenza ed il suo comportamento facevano defluire le difese dei bambini e il 
cane diventava sia oggetto di dialogo sia il “canale” di comunicazione tra lo psichiatra e 
i pazienti, facilitando incredibilmente il reciproco relazionarsi. 
Le teorie che andò a sviluppare sono illustrate e verificate nel suo libro “ The Dog as 
Co-Therapist”, pubblicato nel 1961, nel quale vengono illustrati i benefici apportati 
dalla compagnia degli animali. 
In realtà l’interesse dell’uomo per questa specie e l’attribuzione della sua importanza, 
possono essere fatti risalire all’ addomesticazione del cane. Questa difatti sembra essere 
stata la prima specie animale ad aver subito il processo di domesticazione da parte 
dell’uomo (1). Il cane è una specie costantemente associata all’uomo in tutti i continenti 
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ed in tutte le civiltà (1), gli viene attribuita una grande importanza per la sua 
determinante influenza sulla specie umana(2). 
La figura del cane ha sempre avuto una grande importanza per l’uomo, tanto che dai 
tempi più antichi gli sono stati attribuiti doni magici, curativi, divini. 
La prima funzione mitica assegnata al cane è stata quella di accompagnatore delle 
anime dei morti nell’oltretomba. Questo, ad esempio, era Anubi per gli Egizi, Cerbero 
per i Greci, T’ien K’uan presso i Cinesi, Gram per i Germani, Xolti presso gli Atzechi. 
In queste culture, ed in tante altre,  il cane aveva l’importante compito di guidare le 
anime nell’aldilà, tanto è vero che spesso sono state ritrovati nelle tombe di queste 
civiltà resti umani e di cani. Questi ultimi venivano sacrificati per aiutare il proprio 
padrone a giungere nel regno dei morti. Nelle civiltà europee il cane incarnava anche 
altri valori positivi, nella mitologia celtica il cane è legato alla funzione guerriera e 
indicava grande onore e valore; così come era simbolo di fedeltà assoluta come lo 
dipinge Omero nell’Odissea. 
Per quanto riguarda le capacità guaritrici queste gli venivano attribuite già dagli antichi 
Greci e Romani, per i quali il cane era sacro ad Asclepio, il dio della medicina 
(Esculapio nel mondo romano). Anche per quanto riguarda la cultura Cristiana vanno 
ricordati i cani “Reste” fedele a San Rocco e “il Grigio” di San Giovanni Bosco che 
protesse il Santo in diverse occasioni. 
Oltre alle storie appartenenti alla mitologia e alle credenze popolari magiche, l’azione 
benefica dell’animale sull’uomo è stata oggetto di numerosi studi. Uno tra i primi ad 
avere tale intuizione fu  il noto psicologo inglese William Turke che nel 1972 appurò un 
miglioramento delle capacità di autocontrollo dei suoi pazienti. 
Nel 1942 e nel 1944 in America i soldati che avevano subito traumi psicologici ed 
emozionali a causa della guerra venivano sottoposti ad  una  terapia riabilitativa 
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facendogli prendere cura di animali, ritenendoli mediatori e facilitatori dei processi 
emozionali (3). 
Dopo gli studi di Boris Levinson che, come già riferito, è ritenuto il padre della Pet 
Therapy, nell’ospedale psichiatrico infantile di Ann Arbor, nel Michigan (1970) venne 
introdotto un cane di nome “Skeezer” con lo scopo di aiutare i piccoli pazienti il quale 
ottenne incoraggianti risultati (3). 
Nel 1973 il medico veterinario Ange Condoret, dimostrò come, alla base di alcuni 
disturbi del linguaggio e della comunicazione, vi fosse una componente affettiva legata 
all’ansia e allo stress. Il medico, dopo aver sperimentato con successo la Pet Therapy in 
una scuola elementare, dimostrò che affiancare  un animale ad un bambino con 
difficoltà di comunicazione, potesse avere benefici sorprendenti sulla sua psiche e 
potesse aiutarlo a migliorare la sua comunicazione verbale (4). 
Nel 1975, due psichiatri americani, i coniugi Corson, aderirono alle teorie di Lewinson 
e le applicarono con successo in progetti  di “pet facilited therapy” a pazienti adulti con 
problemi comportamentali. 
Risalgono invece al 1977 gli studi della ricercatrice americana Erika Friedmann, la 
quale osservo che pazienti con problemi cardiaci e possessori di un cane avevano una 
maggiore aspettativa di vita.  
Questi che sono stati elencati possono essere considerati i pionieri della pet therapy che 
in questi anni ha subito delle importati modifiche sia concettuali che pratiche. 
 I primi studi sulla pet therapy in Italia si hanno intorno al 1987 quando a Milano viene 
tenuto il Convegno Interdisciplinare dal titolo “Il ruolo degli animali nella società 
moderna” che ha coinvolto i maggiori esperti di fama internazionale. 
Oggi il termine Pet Therapy sta cadendo sempre più in disuso e si preferisce parlare di 
Attività Assistite dagli Animali (A.A.A.) e Terapie Assistite dagli Animali (T.A.A.). Le 
 4 
Stefano Visco- Valutazione del benessere in un gruppo di cani coterapeuti –Tesi di dottorato in Riproduzione,Produzione e 
Benessere Animale. Università degli studi di Sassari. 
 
A.A.A. sono tutti quegli interventi di tipo ricreativo che si prefiggono l’obbiettivo di 
migliorare la qualità della vita di persone che si trovano in qualche forma di disagio e/o  
di avere un ruolo educativo. Tali programmi sono spesso svolti in ospedali, scuole, 
carceri, ecc., dove l’animale deve essere presente ma non deve necessariamente 
interagire con il fruitore. In queste attività si cerca di distrarre il soggetto da situazioni 
stressanti, di rilassarlo e divertirlo. Le attività educative sono invece spesso rivolte alle 
scuole con lo scopo di insegnare al bambino il rispetto ed il valore della diversità 
animale. 
Più complessi risultano essere i progetti di T.A.A. nei quali invece si cerca un tipo di 
miglioramento specifico per il fruitore e nel quale l’animale fa parte integrante della 
terapia svolgendo un  ruolo di co-terapeuta. Quindi a differenza delle A.A.A. nelle 
T.A.A. l’equipe è costituita da più professionisti, psichiatra/pedagogista, veterinario, pet 
operator, ognuno avente competenze specifiche. I miglioramenti che solitamente 
vengono ricercati per il fruitore possono riguardare l’area fisica, l’area 
emotiva/relazionale, l’area comportamentale, l’area educativa, l’area cognitiva, ecc.. 
Per quanto riguarda le applicazioni mediche e sociali di questa co-terapia e/o attività 
assistita dagli animali, sono stati pubblicati numerosi studi cin cui sono riportati 
importanti risultati. Un lavoro del 2008 ha raccolto la bibliografia dei lavori scientifici 
più rilevanti  svolti in quest’ambito  dal 1960 al 2007 (5). Da questa review emergono 
diversi dati interessanti: è ormai assodato di come la presenza di un cane e/o 
l’accarezzarlo possa determinare un’ abbassamento della pressione sanguigna 
nell’uomo (6,7); l’essere proprietario di un cane può portare a condurre uno stile di vita 
contraddistinto da una maggiore attività fisica, rispetto a chi non lo possiede, 
determinando bassi livelli di trigliceridi ematici ed un minor rischio di insorgenza di 
problemi cardiaci  (8,9). La presenza di un cane può facilitare le interazioni sociali e far 
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diminuire i sintomi depressivi (10) cosa, tra l’altro, particolarmente utile in persone 
anziane ospedalizzate nelle quali può determinare un miglioramento della qualità della 
vita (11,12).Nell’Alzheimer (13)si può assistere ad un aumento dei comportamenti sociali 
della memoria, dell’umore; nella schizofrenia (14) può avere un’ effetto positivo 
sull’anedonia e nell’afasia (15) e quindi si può assistere ad un incremento delle capacità 
linguistiche(16).  Risultati positivi sono stati evidenziati anche in terapie assistite con gli 
animali rivolte a bambini autistici (17). 
Dai primi studi di Levinson ad oggi la visione dell’animale nell’ottica delle attività e 
terapie assistite dagli animali ha subito una profonda e significativa evoluzione. Infatti 
se prima era predominante una cultura di tipo utilitaristico/zootecnico, ove l’animale 
coinvolto nella pet therapy, sia che fosse un coniglio, piùttosto che un gatto, un cavallo 
o un cane, veniva “utilizzato” al fine esclusivo di raggiungere il beneficio terapeutico 
e/o educativo senza una adeguata cura dell’animale né da un punto di vista etologico né 
di benessere e dando all’animale come tale un misterioso potere curativo. Oggi sono 
numerosi i gruppi di studio rivolti alla ricerca del benessere degli animali co-terapeuti. 
Così come si sta diffondendo una cultura zooantropologica che ricerca l’effetto 
benefico, che può avere l’animale sull’uomo, nella relazione che può svilupparsi e che 
va ricercata.  
La zooantropologia prende origine come scienza descrittiva dell’interazione uomo-
animale avvalendosi sia degli  studi etologici che antropologici con il fine di ricercare le 
caratteristiche empiriche e di studiarne le potenzialità applicative. In quest’ottica si può 
affermare che la zooantropologia intende descrivere e interpretare le basi 
dell’interazione uomo-animale, investigando i pattern comportamentali di relazione, le 
evenienze rilevabili durante la fase interattiva, le tipologie di rapporti, il complesso 
motivazionale che sostiene la relazione uomo animale. Quindi scopo della 
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zooantropologia è quello di analizzare il rapporto uomo-animale in tutte le sue 
componenti costitutive, cercando di comprenderne la struttura, i fattori che la regolano, 
le diverse tipologie riscontrabili nella nostra società, tenendo in considerazione tutte le 
possibili devianze ed i rischi ad esse connesse (18). Da quanto detto sin ora, ben si 
comprende, che questa disciplina non può essere inquadrata in un unico campo ma 
coinvolge nel suo studio più ambiti disciplinari che vanno dalla filosofia, 
all’antropologia, all’etologia, alla psicologia, alla medicina veterinaria. 
La nascita di questa disciplina può essere fatta risalire tra la fine degli anni ’70 e l’inizio 
degli anni ’80 e sono stati numerosi gli studiosi che hanno formulato teorie per spiegare 
i meccanismi della relazione uomo animale. Tra questi a figura importante è quella di 
Edward Wilson il quale nella sua teoria sociobiologica sottolineava la biofilia innata 
dell’uomo ovvero la sua naturale tendenza a mostrate interesse e gradimento, sin dai 
primi mesi di vita, verso le figure animali rispetto a tutte le altre forme che osservava. 
Secondo Wilson per la specie umana la semplice osservazione della natura e degli 
animali produce un piacere intrinseco e innato (19). 
Altra figura di spicco fu l’antropologo Claude Levi-Strauss il quale ebbe la felice 
intuizione di affermare che per l’uomo l'animale non è buono soltanto da mangiare, ma 
anche da pensare(20). Si può affermare che con Strauss ha inizio la rivoluzione 
culturale che porta a riconoscere all’animale una sua identità ed importanza che 
prescinde dalla sua immediata utilità per l’uomo.  
Anche l’antropologo J.P.Digard ed il veterinario James Serpell, rivestono un importante 
ruolo nella genesi e sviluppo della zooantropologia. Digard definisce l’animale “volano 
culturale” per l’uomo perché capace di incuriosirlo ed aprire il suo sistema cognitivo ed 
il suo universo di simboli, dando un ulteriore riconoscimento al valore culturale che 
l’animale riveste per l’uomo (20). Serpell, direttore del Centro per le interazioni degli 
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animali e della società (CIAS), ha dato un nuovo punto di vista sulla pet-relatonship, 
ipotizzando che la propensione umana ad elargire cure parentali anche nei confronti di 
altre specie, sarebbe stata sfruttata dagli animali domestici attraverso una sorta di 
“parassitismo delle cure parentali”, fonte di grandi vantaggi per la loro sopravvivenza, e 
che avrebbe fatto permanere i caratteri più idonei ad indurre questo accudimento (20) e 
tale ipotesi viene definita “dell’inganno parenterale”. 
In Italia una figura di riferimento in questo campo è sicuramente quella di Roberto 
Marchesini, ideatore della “teoria della zootropia” che pone un limite netto rispetto alle 
precedenti ipotesi che cercano di spiegare il rapporto “uomo-animale”. Il modello 
esplicativo adottato da Marchesini, come cita l’autore, “modifica radicalmente il modo 
di valutare la natura referenziale dell’animale, che da parassita etologico o da oggetto di 
conoscenza, diventa promotore/partner nei processi culturali e nelle espressioni sottese”. 
Questa teoria assegna un contenuto dialogico (non strumentale  e non subito/imposto) al 
rapporto che l’uomo instaura con l’alterità animale(18). 
A questo punto è di fondamentale importanza approfondire il concetto di approccio 
zooantropologico alla pet therapy in quanto rappresenta un modus operandi che nel 
nostro lavoro abbiamo concretizzato  non solo da un punto di vista teorico ma 
soprattutto pratico. Più precisamente l’approccio da noi utilizzato può essere definito 
cognitivo zooantropologico, per approfondimenti a tale concetto rimando alle pagine 
successive. 
Prima dell’avvento dell’approccio zooantropologico alla pet therapy , e spesso nella 
visione collettiva, questa co-terapia è stata analizzata sotto due ottiche: una generalista, 
nella quale il soggetto animale co-terapeuta “fa sempre bene” indipendentemente dai 
bisogni del fruitore; l’altra consequenzialista, che si focalizza sugli effetti benefici che 
questa determina, senza porre domande su come ci si arrivi. Appare ovvio come questi 
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approcci non possano essere considerati validi ed accettati da un punto di vista della 
ricerca scientifica in quanto rende nulli alcuni suoi fondamenti imprescindibili di 
verificabilità e riproducibilità. L’approccio zooantropologico cerca di dare delle risposte 
su cosa determini un certo effetto benefico, su come lo si realizzi e quali sono le 
componenti da valutare e modificare a seconda degli obiettivi da raggiungere. Secondo 
tale approccio, la natura dell’effetto benefico è data da un contributo esterno che 
favorisce un cambiamento nella persona e questo si realizza grazie alla relazione che si 
instaura con l’animale. Modificando le caratteristiche della relazione mutano i 
cambiamenti nella persona. In altre parole, è la relazione con l’animale che determina 
un percorso di cambiamento (assistenziale o terapeutico) che ha come scopo quello di 
raggiungere degli obiettivi beneficiali per quel paziente; il percorso di cambiamento si 
realizza quindi in virtù di contributi esterni di ordine relazionale che vengono definiti 
referenze (21). Da ciò si desume che la zooantropologia si discosta nettamente dalla 
visione zootecnica della pet therapy, in cui l’animale è considerato un mezzo e un 
produttore di una performance.  A questo punto è doveroso dare una definizione del 
termine “relazione” e quindi chiarire come questa possa realizzarsi e quali 
caratteristiche deve avere per essere tale. Il rapporto relazionale che si sviluppa con 
l’eterospecifico avrà dei connotati particolari in quanto le coordinate dialogiche saranno 
particolari e rappresenteranno il primo ostacolo da affrontare e risolvere ed offriranno 
dei contributi non riscontrabili in altri tipi di relazione. L’animale in tal modo si può 
porre nei confronti dell’uomo come referente espressivo e formativo se la relazione con 
questo viene salvaguardata e non viene fatta cadere nella banalizzazione e 
antropomorfizzazione. Per usare le parole di Marchesini possiamo dire che “ parlando di 
relazione, il suo aspetto caratterizzante sta nel dar vita ad un processo dialogico che 
modifica lo stato espressivo e biografico del soggetto; nella relazione cioè, al contrario 
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di altri eventi di interfaccia, il soggetto si mette in discussione, apre le sue soglie 
identitarie e quindi riceve contributi dalla controparte (referenze) che gli consentono di 
portare in superficie alcuni aspetti di Sé (funzione espressiva) e di intraprendere un 
percorso di cambiamento (funzione formativa). Questo significa che la relazione è un 
evento molto importante nella vita della persona e, di conseguenza, richiede particolari 
attenzioni perché, a seconda dell’effetto referenziale che produce, può avere un effetto 
benefico ma anche compromissorio .”(21). Inoltre in questa relazione deve esserci da 
parte dell’uomo il riconoscimento dell’eterospecifico come referente e deve verificarsi 
l’accreditamento di quest’ultimo come tale. Tra i due interlocutori potrà così attuarsi un 
interscambio , divenendo in tal modo referenti l’uno per l’altro e dove il piano di 
dialogo produce specifici percorsi di cambiamento per la formazione e l’espressione di 
entrambi i partecipanti. Le basi del rapporto con l’eterospecifico saranno rappresentate 
da attività condivise.  In una seduta di pet therapy deve essere promossa, favorita e 
guidata la relazione con l’animale.  
Altro punto cardine della visione zooantropologica alle attività e terapie assistite dagli 
animali è quello di valorizzare il rapporto con l’animale, ponendo pari dignità alla 
diversità senza cadere nella tentazione di antropomorfizzarlo, tanto meno di 
considerarlo come un subordinato. Per questo motivo ovviamente sia gli operatori che i 
fruitori dovranno essere istruiti in modo tale da rispettare le caratteristiche etologiche e 
comunicative dell’animale. In questo modo si accrescerà l’empatia del soggetto verso 
l’animale referente. Come già accennato in precedenza, durante le sedute di pet therapy 
l’instaurarsi della relazione non sarà lasciata alla casualità o alla spontaneità (anche se 
alcune dimensioni relazionali spontanee, se corrette, saranno tollerate), ma sarà 
attentamente studiata e guidata dallo staff operativo; infatti se si lascia che la relazione 
si sviluppi in modo spontaneo, sarà molto più probabile che questa assuma 
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configurazioni problematiche e dannose, ad esempio uno schizofrenico tenderà a fare 
giochi di finzione, un bambino iperattivo quelli eccitatori. 
Da quanto detto sin ora si nota chiaramente come nessuna seduta di pet therapy si 
svolga in modo casuale, ma tutto è ben guidato e programmato. Allo stesso modo 
l’animale che volge il ruolo di coterapeuta (nel nostro caso specifico il cane) non viene 
inserito nelle sedute impreparato, ma solo dopo avere seguito un percorso educativo ed 
istruttivo tale da permettergli di svolgere il ruolo di referente. Qualora fosse necessario 
può fungere da facilitatore nell’instaurarsi della relazione cane-fruitore. A parer nostro 
l’approccio migliore per la preparazione del cane nelle attività e terapie assistite con gli 
animali risulta essere quello che precedentemente abbiamo definito Cognitivo 
Relazionale.  
Per preparare il cane ad una vita da coterapeuta è necessario seguire un percorso 
pedagogico, intendendo con questo la crescita armonica delle diverse componenti 
cognitive del soggetto. L’impostazione pedagogica si differenzia dall’addestramento 
non solo perché persegue fini differenti, si sviluppa con metodologie diverse, parte da 
una opposta valutazione del rapporto con il cane, ma perché in senso complessivo tratta 
un altro processo; l’addestramento è un modo per configurare l’animale secondo canoni 
di utilizzo, vale a dire interpreta il rapporto uomo-animale come una fruizione del 
secondo da parte del primo e per far questo vuole che il cane assomigli il più possibile 
ad una macchina (controllabile, inibita, standardizzata nelle prestazioni). La pedagogia 
si propone di rafforzare il soggetto e metterlo nelle migliori condizioni per correlare le 
proprie caratteristiche con le sfide che dovrà affrontare; parte dalle caratteristiche del 
cane e ha l’obiettivo di sviluppare il suo profilo in modo coerente, correlato e 
competente in una logica di integrazione al contesto di vita. La pedagogia arrichisce la 
mente del cane lavorando sulla formazione del carattere (educazione), delle conoscenze 
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(istruzione), delle competenze (abilitazione). La pedagogia si preoccupa di organizzare 
lo sviluppo del soggetto in modo da metterlo nelle migliori condizioni per affrontare il 
suo contesto. Il nostro lavoro quindi si basa sull’educazione, sull’abilitazione, 
sull’istruzione del cane, non sull’addestramento in senso classico. 
Con il termine istruzione, secondo l’approccio cognitivo si intende dare al cane gli 
strumenti che rafforzano le attività e la flessibilità cognitiva, al fine di dare strumenti 
elaborativi ed esperenziali utili alla vita del cane. L’abilitazione  consiste nel dare al 
cane una serie di capacità complesse di intervento sulla realtà e pertanto sono il frutto di 
attività di sintesi cognitiva; la preparazione si basa sulla relazione con il partner e 
quindi sullo sviluppo della collaborazione e dell’empatia. 
Secondo la nostra esperienza non esistono delle razze particolari, ma è indispensabile 
che siano dei cani che non abbiano mai avuto atteggiamenti aggressivi nei confronti 
dell’uomo e che abbiano svolto un periodo di socializzazione primaria e secondaria 
corretto. Il cucciolo dovrebbe restare con la madre e con gli altri cuccioli sino ai due 
mesi di vita e durante questi primi mesi e nei  successivi, bisogna favorire le nuove 
esperienze preservandolo da eventi traumatici. Dopo questa fase inizia quella di 
preparazione vera e propria: infatti nelle attività e terapie assistite con gli animali 
l’interazione eterospecifico e uomo è molto elevata e quindi richiede da parte del cane 
un grado di socializzazione, educazione e preparazione adeguati. 
La comunicazione del cane si basa soprattutto su stimoli olfattivi e posturali, e pur non 
avendo affinato capacità verbali, questo è capace di imparare un gran numero di 
vocaboli e rispondere in modo adeguato a richieste specifiche. 
Secondo la teoria cognitiva le capacità di apprendere dipendono dalle intenzioni del 
soggetto e dalla conseguenza del suo comportamento. L’apprendimento è subordinato 
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alle motivazioni interne del soggetto e può essere ricostruito sul bagaglio esperienziale 




Stefano Visco- Valutazione del benessere in un gruppo di cani coterapeuti –Tesi di dottorato in Riproduzione,Produzione e 






Il concetto di benessere animale ha acquisito nel corso degli anni un significato 
importantissimo tanto che oggi, anche dal punto di vista legislativo è divenuto un punto 
fondamentale della zootecnia moderna. 
Attualmente, quando si parla di benessere animale si fa riferimento a quella condizione 
di equilibrio psicofisico che garantisce un buono stato di salute ed in cui l’animale è in 
grado di esprimere i comportamenti tipici della specie e di adattarsi ai cambiamenti 
ambientali. Fino agli anni ’80 però il benessere animale era inteso come “assenza di 
malattia” e l’insieme di fattori esterni necessari a garantire la più alta produttività degli 
animali da reddito. 
Le prime definizioni di benessere animale furono quelle di Hughes, che nel 1976 parlò 
di benessere animale come di uno stato di salute completa, sia fisica che mentale, in cui 
l’animale è in armonia con il suo ambiente; Broom (1986) lo definì uno stato in cui 
l’animale si relaziona, in base ai suoi tentativi di adattarsi all’ambiente.  
Tuttavia la nascita dell’interesse scientifico per il benessere animale risale al 1965 
quando in Inghilterra fu pubblicato il Brambell Report. Questo rapporto fu 
commissionato dal governo Inglese dopo il clamore suscitato dall’uscita del libro di 
Ruth Harrison “Animal Machine”(23), dove venivano denunciate le pessime condizioni 
di vita degli animali allevati. Il Brambell Report ha il grande merito di essere stato il 
primo documento scientifico sull’argomento e di aver enunciato le “cinque libertà” per 
la tutela del benessere animale:  
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1) Libertà dalla fame, dalla sete e dalla malnutrizione, mediante facile accesso ad acqua 
fresca e pulita, ad un’alimentazione appropriata alla specie, allo stato fisiologico ed 
all’età dell’animale, in grado di garantirne salute e vigore fisico. 
2) Libertà dal disagio, mediante la predisposizione di un’ambiente appropriato alla specie, 
con adeguati ripari in grado di proteggere anche da condizioni climatiche avverse. 
3) Libertà da dolore, ferite e malattie, mediante prevenzione, rapida diagnosi e trattamento, 
garantito da un servizio veterinario adeguato. 
4) Libertà di manifestare le caratteristiche comportamentali specie-specifiche normali, 
fornendo spazio sufficiente, locali appropriati e la compagnia di altri soggetti della 
stessa specie, in modo da favorire i contatti sociali. 
5) Libertà da paura ed angoscia, assicurando condizioni di vita e trattamenti che evitino 
sofferenza fisica e mentale. 
In Europa il primo atto legislativo comunitario, ispirato dal Brabell Report risale al 
1974 quando fu emanata la Direttiva 74/577/CEE che riguardava la protezione del 
benessere degli animali al momento della macellazione (24).  
Altra tappa importante per la salvaguardia e la tutela legislativa del benessere animale è 
rappresentata dal trattato di Amsterdam, emanato nel 1997, il quale riconosce gli 
animali come esseri senzienti. Quest’ultimo è stato recentemente ripreso dal trattato di 
Lisbona (firmato a Lisbona il 13 Dicembre 2007) che rafforza l’impegno degli stati 
membri sulla tutela degli animali e sulle relative politiche. 
Le suddette leggi riguardano soprattutto il benessere degli animali allevati a scopo 
alimentare. Diversamente, per quanto riguarda la tutela degli animali d’affezione, 
l’interesse è minore. Per la tutela del benessere degli animali coinvolti in programmi di 
pet therapy, in Italia, è stato emanato un decreto (pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale 
N.52 del 4 Marzo 2003) che vincola lo Stato e le Regioni ad impegnarsi “ciascuno per 
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le proprie competenze, a promuovere iniziative rivolte a favorire una corretta 
convivenza tra le persone e gli animali da compagnia, nel rispetto delle esigenze 
sanitarie, ambientali e del benessere degli animali”. Nell’articolo 9, riferito alla pet 
therapy, si incoraggia l’introduzione degli animali da compagnia nelle strutture 
residenziali e negli istituti di cura per anziani e bambini, e si invitano le Regioni a 
impegnarsi per garantire l’accesso e l’accoglienza temporanea di cani, gatti e altri 
animali da compagnia in tutti i luoghi pubblici, anche sui mezzi di trasporto sia nei 
centri turistici che negli stabilimenti balneari.  
Prima ancora, nel 2002 veniva pubblicato un documento chiamato “Carta Modena” che 
pone le basi per una corretta visione del rapporto uomo- animale e cerca di definire 
quali siano i principi ed i valori della pet relationship. “Carta Modena”, composto da 
ventitre articoli, nasce con l’obbiettivo di regolamentare in modo più dettagliato questa 
disciplina. L’articolo 2, per esempio, indica come preservare le valenze emozionali, 
cognitive, formative, assistenziali e terapeutiche che l’interazione uomo-animale 
fornisce: per fare ciò è necessario che tale rapporto sia equilibrato e consapevole e sia 
caratterizzato da reciprocità e corretta espressione etologica nel rispetto delle specifiche 
individualità. Di grande interesse sono gli articoli 6 e 10: nel primo si sottolinea 
l’importanza della scelta dell’animale cooperatore in base alle sue caratteristiche di 
specie ed individuali, fisiologiche e comportamentali che devono risultare compatibili 
con gli obbiettivi del progetto; il secondo, partendo da questi presupposti, propone la 
realizzazione di un programma educativo e di istruzione che valorizzi le potenzialità 
cognitive dell’animale e che ne salvaguardi il benessere psicofisico. Il buono stato di 
salute psicofisico e funzionale, recita l’articolo 8, va costantemente monitorato e 
garantito in tutte le fasi applicative focalizzando l’attenzione sulla presenza di eventuali 
situazioni di stress derivanti dal lavoro. Gli articoli dal 15 al 19 e l’articolo 21 spiegano 
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in modo preciso da chi deve essere seguito tale progetto e quali siano i compiti: un team 
prescrittivo, composto da diverse figure professionali (psicologo/neuropsichiatra, 
medico veterinario/biologo con formazione ed esperienza nelle scienze 
comportamentali, operatore tecnico con specifica preparazione) avrà l’incarico di 
valutare costantemente l’interazione ed i suoi effetti sul partner, salvaguardare il 
benessere psicofisico dell’animale cooperatore e il benessere del fruitore. Questo 
documento, patrocinato anche dal Ministero della Salute,è seguito e trova d’accordo un 
gran numero di associazioni ed università che si occupano di attività e terapie assistite 
dagli animali. Per noi la relazione non può essere guidata né dall’operatore nè dal 
referee di pet-therapy,ma dalla figura di riferimento; così come il veterinario non può 
essere presente solo nella fase prescrittiva, ma deve esserlo durante lo svolgimento di 
tutte le sedute perché è lui il garante della salute e del benessere animale.  
Oggi il benessere animale è considerato come una scienza che si occupa dello stato di 
salute globale dell’animale, che è intesa come l’insieme delle condizioni psichiche e 
fisiche necessarie agli animali per vivere in completa armonia con il proprio ambiente. 
Da questa definizione si intuisce che la valutazione del benessere coinvolge una serie di 
discipline come l’etologia, la fisiologia, la genetica e la psiconeuroendocrinologia 
(disciplina che sintetizza le relazioni esistenti tra sistema nervoso, sistema 
neuroendocrino e sistema immunitario) le quali, integrandosi fra loro, consentono di 
descrivere i diversi aspetti che riguardano l’interazione degli animali con il proprio 
ambiente. 
La capacità da parte dell’uomo di misurare il benessere, rappresenta sicuramente un 
campo di studio molto importante ed attuale in quanto gli indicatori da considerare sono 
molti. Le misurazioni da esaminare possono essere di difficile interpretazione e possono 
avere una scarsa reperibilità . C’è inoltre la possibilità che subiscano variazioni in 
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maniera significativa da soggetto a soggetto in quanto, a parità di condizioni ambientali 
e di management, alcuni animali sembrano adattarsi meglio e più rapidamente a 
situazioni stressanti rispetto ad altri evidenziando così differenze individuali di 
sensibilità allo stress. 
 Gli studi fatti sino ad oggi hanno evidenziato come l’organismo risponda alle varie 
situazioni ambientali non solo tramite cambiamenti comportamentali, primi e precoci 
segni di adattamento, ma anche con cambiamenti organici che possono indurre 
variazioni nell’attività cardiaca, nelle concentrazioni ormonali ematiche, o nel sistema 
immunitario. Queste possono avere ripercussioni sullo stato di salute, 
sull’accrescimento e sulle capacità riproduttive del soggetto. Ogni variazione 
ambientale, quindi, va a costituire per l’animale uno stress al quale egli reagisce con 
meccanismi comportamentali e organici per ripristinare la propria omeostasi; quando 
ciò non si realizza si possono manifestare i sintomi tipici dello stress acuto e, se il 
disagio persiste, quelli dello stress cronico. 
 Possiamo definire come “stressor” un qualsiasi fattore che determina una 
modificazione della normale omeostasi di un soggetto e al quale esso reagisce mettendo 
in atto una serie di risposte comportamentali e/o organiche che hanno come obbiettivo 
quello di ristabilirla; qualora questo non si verificasse viene meno il benessere del 
soggetto e un conseguente stato patologico che può essere più o meno grave. Viene 
definito “stressor” lo stimolo che conduce l’organismo e la psiche allo stress, 
indipendentemente dal fatto che questo sia di natura fisico (elettrico, chimico, termico), 
ambientale (ad esempio, ambiente sconosciuto, costrizione, pericolo imminente) o 
sociale (ad esempio: comportamento di conspecifici, sovraffollamento, isolamento). A 
questo proposito risulta essere particolarmente interessante un recente studio che  ha 
messo in evidenza come a seconda del tipo di stressor varia a livello encefalico il 
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meccanismo di attivazione del sistema di controllo dello stress, in particolar modo della 
regolazione della secrezione si cortisolo in risposta allo stress (25) . Ad esempio uno 
stressor reattivo ,che può essere rappresentato da uno stimolo sensoriale reale (come ad 
esempio un dolore, un danno fisico, problemi immunitari del soggetto) tende ad attivare 
il midollo allungato, e più in particolare, specifici nuclei ipotalamici e il nucleo della 
stria terminale (BNST) che hanno connessioni dirette con il nucleo paraventricolare 
ipotalamico (PVN) (26). Mentre gli stressor anticipatori, che sono quelli scatenati da 
reazioni innate o legate alla memoria ( come ad esempio conflitti sociali o situazioni 
sconosciute), attivino principalmente regioni del sistema limbico, quali l’ippocampo, 
l’amigdala e l’area mediale della corteccia pre-frontale (26). 
Hans Selye fu uno dei primi studiosi che concentrò le sue attenzioni sulla scoperta dei 
meccanismi che l’organismo mette in atto se sottoposto ad un evento stressante (27). 
Secondo il medico ungherese, l’organismo mette in atto una “ sindrome generale di 
adattamento” nella quale possiamo riconoscere tre fasi: una fase di allarme, che è la 
prima reazione che l’organismo aziona appena percepisce l’evento stressante; una fase 
di resistenza, in cui cerca di adattarsi alle nuove condizioni e di ristabilire una situazione 
di equilibrio; una fase di esaurimento o di collasso, che nasce con il persistere 
dell’evento stressante che rende l’individuo incapace di reagire e che può portarlo ad un 
grado di indebolimento tale da favorire anche la comparsa di malattie infettive e/o 
organiche talmente gravi da poter avere, addirittura, un esito infausto (28) .  
Seppur tutt’altro che recente, questa teoria, ideata nel 1936, è valida ancora oggi. 
Ognuna delle fasi di cui essa è composta, è caratterizzata da modificazioni nervose, 
ormonali ed umorali che ne spiegano le conseguenze comportamentali e cliniche che 
noi osserviamo. Recentemente è stato introdotto anche il concetto di allostasi. Lo stato 
allostatico è uno stato di attività fisiologica alterata, sostenuta dai cosiddetti “mediatori 
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dell’allostasi” che integrano la fisiologia e i comportamenti associati, in risposta ai 
cambiamenti dell’ambiente. In parole semplici, questa alterata attività ha lo scopo di 
mantenere la “normalità” dei sistemi fisiologici in risposta al cambiamento della 
situazione ambientale. Una volta che tale attivazione raggiunge un nuovo livello di 
adattamento, l'organismo esce dallo stato allostatico. Lo stato allostatico può essere 
mantenuto per brevi periodi con risultati adattivi (carico allostatico) oppure diventare 
cronico e portare a malattie (sovraccarico allostatico) (29). Si può dire che lo stato 
allostatico corrisponda alla fase di allarme della sindrome generale di adattamento di 
Selye. 
Durante la fase di allarme si ha un acutizzarsi dello stato di vigilanza, un aumento della 
frequenza cardiaca e respiratoria, fenomeni di vasodilatazione e vasocostrizione 
localizzati, che fanno in modo che il sangue venga ridiretto dove è maggiormente 
richiesto , ovvero verso il cervello, i muscoli scheletrici, il cuore (30). In questa fase si 
assiste ad un aumento generale dei processi metabolici, lipolisi e glicolisi, in modo tale 
da fornire all’organismo energia a sufficienza per affrontare la situazione. L’organismo 
si prepara cioè a quella situazione che viene spesso definita del “lotta o fuggi”. Questi 
meccanismi adattativi vengono determinati da una parte dall’attivazione del sistema 
nervoso vegetativo simpatico (con la liberazione di adrenalina e noradrenalina) , delle 
terminazioni nervose post gangliari e dalla midollare del surrene, dall’altra 
dall’attivazione dell’asse Ipotalamo-Ipofisi-Surrene che determina il rilascio di 
glucocorticoidi da parte della corticale del surrene. Queste due vie tuttavia non sono 
completamente distinte fra loro: la produzione di ormone corticotropo (CRH) da parte 
dell’ipotalamo, infatti, oltre a stimolare l’adenoipofisi a produrre l’ormone 
adrenocorticotropo (ACTH), che a sua volta andrà a determinare il rilascio di 
glucocorticoidi da parte della corticale del surrene, determina anche un aumento della 
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concentrazione ematica di catecolamine, che agiranno poi da neurotrasmettitori a livello 
dell’amigdala e dell’ipotalamo, che sono delle importanti zone cerebrali coinvolte nei 
processi di elaborazione della potenziale pericolosità dello stimolo stressogeno (31). In 
particolar modo esistono delle strettissime correlazioni tra il centro nervoso dello stress 
e l’asse ipotalamo-ipofisi-surrene. La stazione centrale di controllo del sistema dello 
stress è localizzata nell’ipotalamo e nel tronco encefalico ed include neuroni 
parvocellulari, produttori di CRH, neuroni produttori dell’ormone arginina vasopressina 
(AVP), che si trovano nei nuclei paraventricolari dell’ipotalamo, ed il sistema locus 
ceruleus/noradrenalina (LC/NE); mentre gli effettori di questo sistema sono 
rappresentati dall’asse ipotalamo-ipofisi-surrene e dal sistema 
simpatico/adrenomidollare e vengono attivati in seguito ad uno stimolo stressogeno (32). 
Il locus ceruleus, insieme ad altri gruppi di cellule noradrenergiche del midollo 
allungato e del ponte, sono collettivamente conosciute come il già citato sistema locus 
ceruleus/noradrenalina (LC/NE). La noradrenalina encefalica serve globalmente come 
sistema d’allarme che va a determinare una diminuzione delle funzioni neurovegetative, 
quali mangiare e dormire, contribuendo ad aumentare le risposte del sistema nervoso 
autonomo e neuroendocrine allo stress, compresa l’attivazione dell’asse ipotalamo-
ipofisi-surrene (33). La noradrenalina inoltre attiva l’amigdala e accentua 
l’immagazzinamento, a lungo termine, dei ricordi legati ad esperienze negative in siti 
specifici quali l’ippocampo e lo striato (32). Allo stesso tempo questo neurotrasmettitore 
esercita un feedback negativo sul giro cingolato anteriore (ACG). Se i meccanismi di 
feedback sono troppo intensi e prolungati, l’encefalo entra in uno stato di 
disfunzionalità; infatti mentre l’attività dell’amigdala aumenta a causa del feedback 
positivo svolto dalla noradrenalina, lo stesso neurotrasmettitore và a svolgere un’azione 
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feedback negativa sulla funzione del ACG, che normalmente inibisce e riduce le 
emozioni dell’amigdala, la quale di conseguenza non è più controllata (34). 
Per quanto riguarda l’importanza del ruolo dell’ippocampo nella risposta allo stress, è in 
gran parte dovuta alla secrezione, da parte di questo, del fattore di rilascio della 
corticotropina (CRH). Quest’ormone svolge un ruolo fondamentale nella risposta 
fisiologica, organica e comportamentale, allo stress; infatti da inizio ad una serie di 
eventi che hanno come risultato finale quello di attivare l’asse ipotalamo-ipofisi-surrene 
(35). Una ricerca ha messo in evidenza che se il CRH viene infuso a livello cerebrale, in 
dei ratti, gli determina dei comportamenti tipici dello stress (36). La scoperta di questo 
studio fu in seguito confermata da studi farmacologici (37,38,39) e genetici (40). Il CRH 
una volta secreto, in pochissimo tempo giunge a livello dell’adenoipofisi, determinando 
così la secrezione dell’ormone adrenocorticotropo (ACTH). L’ACTH, a sua volta, una 
volta immesso nella circolazione ematica sistemica giunge a livello della corticale del 
surrene, dove nel giro di pochi minuti, stimola il rilascio nel sangue di glucocorticoidi, 
tra cui il cortisolo. Quest’ultimo va ad agire sull’ipofisi, inibendone la secrezione di 
ACTH (feedback corto), sull’ipotalamo  andando a contrastare il rilascio di CRH 
(feedback lungo) (41) e su se stesso (feed back extracorto). Oltre a questi meccanismi 
inibitori ve ne sono altri come quello esercitato dall’ACTH sui neuroni peptinergici 
ipotalamici, i quali secernono CRH (feedback ultra corto) e quello che l’ ACTH esercita 
su se stesso (auto feedback) (42). Questi meccanismi inibitori hanno il ruolo molto 
importante di limitare l’esposizione dell’organismo a concentrazioni eccessive e 
prolungate di glucocorticoidi, infatti questi ormoni potrebbero provocare conseguenze 
dannose per l’organismo, legate soprattutto a effetti catabolici e immunosoppressivi. 
L’attività secretoria di CRH ipotalamica è regolata anche da impulsi nervosi provenienti 
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dall’ippocampo e dall’amigdala che in seguito ad un evento stressogeno inviano impulsi 
all’ipotalamo tramite fibre nervose adrenergiche e, in parte, dopaminergiche (31). 
Anche l’amigdala risulta avere un ruolo chiave nei meccanismi di risposta, organici e 
comportamentali, a eventi stressanti. L’amigdala non è distinguibile a livello 
macroscopico nell’encefalo ma è generalmente considerata come un’insieme di distinte 
sub-aree e nuclei. E’ possibile distinguere una regione cortico mediale che include il 
nucleo corticale, mediale e centrale ed una regione baso-laterale costituita dal nucleo 
basale laterale. Queste ricevono informazioni sia dalla neocorteccia di tutti i lobi 
cerebrali sia dal talamo che conduce input sensoriali (uditivi, visivi, gustativi e tattili). 
In particolar modo il nucleo laterale rappresenta l’ingresso sensoriale nell’amigdala; il 
nucleo centrale è invece considerato un’importante regione afferente, almeno per quanto 
riguarda l’espressione delle risposte alle emozioni innate e delle risposte ad esse 
associate. Numerosi sono stati gli studi riguardanti il ruolo di questa struttura nervosa 
con stati emozionali quali la paura e i comportamenti ad essa associati. Altri stati 
emotivi nei quali è coinvolta l’amigdala sono, per citarne alcune, l’aggressività, i 
comportamenti materno, sessuale ed ingestivo (mangiare e bere). Inoltre questa è 
coinvolta in funzioni cognitive quali l’attenzione, la partecipazione e la memoria 
esplicita, ovvero la memoria coinvolta nel pensiero conscio (43). L’amigdala agisce 
quindi sull’asse ipotalamo-ipofisi-surrenale, attivandolo, dopo che l’informazione 
sensoriale è stata da essa analizzata e inviata al nucleo centrale (31). Quindi, 
riassumendo, mentre il nucleo laterale è l’ingresso sensoriale dell’amigdala, al nucleo 
centrale spetta il ruolo di ouput .Il nucleo centrale presiede al controllo delle espressioni 
di reazione alla paura, da un punto di vista comportamentale, autonomo ed endocrino, 
attraverso le proiezioni che possiede a valle, incluso l’ippocampo, nella sostanza grigia 
e nel nucleo motore dorsale del vago (43,44,45,46,47,48,49,50,51). La plasticità neuronale si 
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verifica nel nucleo centrale, ma è verosimilmente basata sulla plasticità del nucleo 
laterale (50,52). Il nucleo laterale comunica con  il nucleo centrale in modo diretto, ma 
essendo le loro connessioni più tosto modeste, questa viene integrata dagli altri nuclei 
dell’amigdala (53). 
 L’amigdala, insieme all’ippocampo e ad altri centri nervosi superiori, svolge anche un 
ruolo molto importante nel controllo della secrezione di catecolammine da parte della 
midollare del surrene. Infatti non appena questa struttura nervosa percepisce una 
minaccia, le sue strutture efferenti vanno ad attivare una serie di aree target che 
controllano le risposte che devono contrastare la minaccia, sia comportamentali che 
organiche (45,47,54). Oltre all’espressione di comportamenti difensivi, come ad esempio 
il freezing (55,56), l’attivazione dell’amigdala conduce all’attivazione di meccanismi 
encefalici e dell’organismo legati alle risposte allo stress (53). Nell’encefalo, il sistema 
monoamminergico risulta attivato, conseguentemente il rilascio di neurotrasmettitori 
quali la noradrenalina, acetilcolina, serotonina e dopamina avviene in tutto l’encefalo 
(53). Questi neurotrasmettitori conducono, in tal modo, ad un’aumento dell’arousal, 
dello stato di vigilanza e più in generale, della reattività del soggetto a stimoli esterni 
(43,57,58,59). Dal punto di vista endocrinologico, invece, l’attivazione dell’amigdala, 
come già citato, determina la secrezione di CRH dal nucleo paraventricolare 
dell’ipotalamo. Il CRH, insieme ad altri sostanze ipotalamiche, causa il rilascio di 
ormone adrenocorticotropo dall’ipofisi, le quali poi determinano il rilascio di 
glucocorticoidi dalla corticale del surrene (53). Per quanto riguarda le conseguenze 
organiche, l’amigdala non appena percepisce la minaccia, tramite le sue connessioni con 
il midollo allungato determina l’attivazione del sistema nervoso simpatico andando così 
a determinare il rilascio di adrenalina e noradrenalina dalla midollare del surrene e di 
noradrenalina dalle terminazioni nervose simpatiche distribuite nell’organismo (53). 
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Altra importante struttura nervosa capace di agire sull’amigdala è la corteccia 
prefrontale mediale, la quale per mezzo della sua subregione infralimbica riesce ad 
inibire gli output dell’amigdala (60), rendendosi in tal modo capace di determinare 
l’estinzione di determinate paure (61, 62, 63). Mentre l’amigdala svolge un ruolo 
prevalentemente eccitatorio nei confronti dell’asse Ipotalamo-Ipofisi-Surrene, la 
corteccia prefrontale può avere sia una funzione eccitatoria che inibitoria. Ciò dipende 
sia dalle specifiche strutture nervose che dai neurotrasmettitori coinvolti (64). 
La midollare del surrene, come si intuisce dal nome stesso, occupa la parte più interna 
della ghiandola surrenale e svolge un ruolo chiave durante la fase di allarme dello stress. 
Le midollari del surrene, come già ricordato, producono due ormoni di tipo 
catecolaminico, l’adrenalina e la noradrenalina, che si accumulano nel citoplasma sotto 
forma di microscopici granuli e vengono scaricati nel circolo sanguigno dietro 
stimolazione nervosa. La midollare del surrene è difatti un organo di derivazione 
nervosa e le sue cellule endocrine (cellule cromaffini) vengono considerate come 
neuroni modificati di tipo post-gangliare (simpatici). Essendo controllate direttamente 
da fibre simpatiche pre-gangliari, a differenza di altre cellule endocrine, non necessitano 
che la concentrazione ematica dell’ormone stimolante aumenti, ma si attivano dopo la 
stimolazione nervosa con grande rapidità. Le catecolamine una volta immesse nel 
circolo svolgono la loro azione organica a livello sistemico e spesso in sinergia con 
l’azione del sistema nervoso vegetativo simpatico. L’azione delle catecolamine 
surrenaliche risulta essere più intensa e duratura rispetto alla stimolazione nervosa 
simpatica. Infatti la loro azione sugli organi bersaglio persiste sino a quando questi non 
vengono rimossi dal circolo ematico (cosa che avviene piuttosto lentamente), mentre le 
catecolamine rilasciate a livello sinaptico, vengono rapidamente eliminate mediante un 
meccanismo di ricaptazione e di catabolismo. Le due vie di stimolazione, nervosa ed 
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ormonale, si integrano fra loro ma la produzione di adrenalina di derivazione surrenalica 
risulta avere un’importanza maggiore in quanto va a raggiungere anche cellule bersaglio 
sprovviste di innervazione simpatica e garantiscono così anche una risposta 
comportamentale efficiente (31). A livello organico quindi, andranno a stabilirsi tutte 
quelle condizioni metaboliche che risultano essere indispensabili affinché il soggetto 
superi l’evento stressante combattendo o fuggendo. Probabilmente l’apparato che 
risente maggiormente degli effetti delle catecolammine è quello cardiocircolatorio. In 
particolar modo si assiste ad un aumento della pressione sanguigna, con vasocostrizione 
dell’apparato gastroenterico, della cute e dei reni mentre si avrà vasodilatazione a carico 
dei muscoli scheletrici, del cuore e del cervello. Ciò è facilmente spiegabile con il fatto 
che l’organismo deve prepararsi ad una possibile reazione di lotta o fuga e per tale 
motivo gli organi che devono essere maggiormente  preparati ad una rapida ed intesa 
attivazione, necessitano di un maggior apporto di sangue a discapito dei  distretti 
organici non direttamente coinvolti da questa risposta. Sempre per lo stesso motivo, 
l’animale sottoposto a stress presenta molteplici modificazioni organiche, a partire dalla 
broncodilatazione, dovuta al rilasciamento della muscolatura liscia bronchiale, 
tachipnea ed aumento dell’ematocrito, necessari per ottimizzare l’ossigenazione del 
sangue ed assicurare una funzionalità massima alla muscolatura cardiaca e scheletrica; 
la pupilla oculare sarà midriatica affinché vi sia una più intensa stimolazione della retina 
da parte della luce e per una migliore visibilità soprattutto se la luce è scarsa. Anche la 
glicemia si troverà obbligatoriamente a dover aumentare, visto che il glucosio è il 
principale metabolita per una rapida produzione di energia cellulare e muscolare. A 
questo scopo si assisterà anche ad un aumento della glicolisi muscolare ed epatica 
associata ad un’azione insulino-resistente operata dai glucocorticoidi, e oltre a ciò  il 
rilascio insulinico da parte del pancreas sarà inibito. La glicemia elevata, oltre a favorire 
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un buon lavoro muscolare, rappresenta anche la principale fonte di energia per il tessuto 
encefalico che si dovrà trovare in uno stato di particolare attenzione e vigilanza, oltre a 
consentire la sopravvivenza in caso di digiuno prolungato. Oltre a questo si constaterà 
piloerezione ed una aumentata coagulabilità  del sangue, (quest’ultima risulta essere un 
meccanismo difensivo particolarmente importante  nel caso di ferite causate da 
un’eventuale reazione di lotta da parte dell’animale). Le modificazioni che si 
riscontrano a livello del sistema emocoagulativo, con un’ipercoagulabilità del sangue e 
spiccata trombofilia, sono dovute all’aumento dei livelli plasmatici dei fattori II, V, IX e 
soprattutto VIII della coagulazione, ad un aumento della sintesi e rilascio di 
plasminogeno, di α2-antiplasmina e dell’inibitore dell’attivatore del plasminogeno (PAI-
1) e da una diminuzione del rilascio dell’attivatore tissutale del plasminogeno (tPA). 
Tutti questi elementi portano in tal modo ad un’alterazione del sistema fibrinolitico (65) 
e risultano marcatamente evidenti durante lo stress cronico in quanto causati anche dalle 
alte concetrazioni ematiche di glucocorticoidi. 
Successivamente alla fase di allarme vi è uno stato di resistenza. In questa fase il 
soggetto, percepito lo stressor, cerca di reagire ed a tornare allo stato di equilibrio. 
L’azione che caratterizza maggiormente questa condizione è quella dell’asse Ipotalamo-
Ipofisi-Surrene ed in particolar modo dei glucocorticoidi che sono i maggiori 
responsabili delle reazioni organiche e comportamentali che avvengono in essa. Tra 
questi ormoni, svolge sicuramente un ruolo predominante  il cortisolo, che nel cane è 
considerato il glucocorticoide primario (66). 
Il cortisolo viene prodotto a livello corticale del surrene dalle cellule della zona 
fascicolata, e come più volte ricordato, lo stimolo più grande per la sua produzione è 
data dal CRH e dall’ACTH. Il cortisolo una volta liberato nel circolo ematico è 
responsabile di diversi importanti conseguenze organiche. Una di queste è, come già 
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citato, l’aumento della glicemia : ottenuta, da una parte, inducendo un aumento della 
gluconeogenesi epatica, che in questo caso viene sostenuta dagli amminoacidi derivanti 
da un accentuato catabolismo proteico soprattutto a livello dei muscoli scheletrici, 
dall’altra, dall’azione anti-insulinica. L’azione anti-insulinica è post-recettoriale, ossia il 
cortisolo interferisce significatamente, diminuendo a più livelli l’efficienza funzionale 
sulla traslocazione indotta dall’insulina di proteine trasportatrici (carrier), preposte al 
trasporto transmembrana del glucosio dal compartimento microsomiale alla membrana 
plasmatica cellulare.  
Per quanto riguarda il metabolismo lipidico i glucorticoidi hanno notevoli importanti 
ripercussioni organiche: infatti essi pur non avendo azione lipolitica diretta, potenziano 
quella di altri fattori ormonali (come ACTH, β-lipotropina,GH, catecolamine, 
prolattina) che vengono liberati in concomitanza. In tal modo si assiste ad un aumento 
complessivo della lipemia che interessa tutti i suoi componenti (trigliceridi, acidi grassi 
liberi, glicerolo e colesterolo) che si rendono così disponibili per una loro utilizzazione 
periferica. Complessivamente però tutto ciò, anche se avviene per lunghi periodi (come 
avviene ad esempio in caso di alcuni stress cronici), non porta ad un dimagramento 
dell’animale, ma ad una riorganizzazione del tessuto adiposo che si accumula 
soprattutto a livello viscerale e che può condurre l’animale ad obesità.  
Anche il metabolismo proteico viene modificato da alte concentrazioni di cortisolo; 
infatti quest’ormone determina un aumento del catabolismo proteico rendendo negativo 
il bilancio azotato. Questa azione si svolge soprattutto a livello extra-epatico (tessuto 
connettivo, scheletrico ed osseo) e porta ad un aumento di aminoacidi nel torrente 
ematico, che in parte vengono ricaptati a livello epatico, in parte vengono eliminati per 
via renale. Ciò se si prolunga nel tempo può portare a grave ipotrofia muscolare. 
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L’azione catabolica su proteine strutturali è evidente anche a livello cutaneo, ove i 
glucocorticoidi inibiscono i fibroblasti e  la sintesi di collagene (42). 
Oltre a ciò, merita di essere ricordato anche il fatto che i glicocorticoidi hanno 
un’azione sinergica con le catecolamine, a dimostrazione di ciò si è visto che in soggetti 
con insufficienza surrenalica la muscolatura liscia vasale non risponde agli stimoli 
noradrenergici di vasocostrizione e gravi stress possono causare dei collassi circolatori 
(67). In conclusione un’alta concentrazione di cortisolo ematico avrà come conseguenza 
un’ipertensione sistemica. A livello cardiaco determina invece tre effetti: inotropo, 
cronotropo e dromotropo positivo. In particolar modo risulta facilitata la conduzione 
atrio-ventricolare con conseguente accorciamento del tratto P-Q del tracciato 
elettrocardiografico (42). 
Anche l’apparato respiratorio risente dell’effetto del cortisolo, infatti a livello 
bronchiale esercita un’effetto di “sblocco” sulle cellule in possesso di recettori beta-
adrenergici determinando così una broncodilatazione indotta per l’appunto da questi 
recettori (42). 
Ad alte e prolungate concentrazioni ematiche di cortisolo inoltre è particolarmente 
sensibile anche il tessuto osseo: in tale situazione vi è una diminuzione 
dell’assorbimento di calcio a causa di una minore idrossilazione della 25-OH-vitamina 
D3 in 1-α-25-diidrossi-vitamina D3 , una maggiore escrezione renale di calcio e fosforo, 
un’aumentata secrezione di paratormone (PTH), una più rilevante attività degli 
osteoclasti ma soprattutto una riduzione del numero e dell’attività degli osteoblasti per 
probabile blocco maturativo e differenziativo (68). 
Oltre a questo, uno dei principali ruoli che il cortisolo svolge sull’organismo è la sua 
azione sul sistema immunitario che diviene particolarmente evidente durante la fase di 
collasso di Selye e durante gli stress cronici; il legame tra sistema immunitario e stress è 
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talmente stretto che nel 1981, Adrer R. coniò la parola “Psiconeuroimmunulogia”  per 
indicare un ambito disciplinare che studia i rapporti fra gli stati mentali e la fisiologia 
umana con particolare riferimento alla risposta immunitaria (69). Detto ciò appare 
ancora più ovvio che non si può parlare esclusivamente di un’azione inibente sul 
sistema immunitario operata dal cortisolo, ma è più corretto riferirsi a strette 
correlazioni tra sistema neuroendocrino ed immunitario i cui meccanismi non sono 
tutt’oggi, del tutto chiari. L’Interleukina-1 (IL-1) è stata una delle prime sostanze ad 
essere scoperte che svolgono un’azione su entrambi i sistemi. L’ IL-1 viene prodotta dai 
fagociti mononucleati, ma anche dalle cellule gliali (70,71) come pure di alcuni gruppi di 
neuroni dell’ippocampo e della corteccia (72). Nel tempo sono aumentate le conoscenze 
sugli effetti dell’IL-1 e di altre sostenze , quali ad esempio l’interleukina-6 e il Tumor-
necrosis factor α, sul funzionamento e sull’azione di determinati comportamenti. Si è 
visto che questi mediatori sono capaci di inibire l’attività motoria volontaria, oltre che 
l’assunzione degli alimenti, e sono capaci di modificare i meccanismi del sonno (73). 
Alcuni studi hanno mostrato anche come le citokine possono essere liberate in seguito a 
stati emozionali e determinare in tal modo un aumento dell’attività dei macrofagi (74).  
Molti autori hanno segnalato un aumento dell’IL-1 negli stati ansiosi (75), dando così 
una possibile spiegazione ai disturbi del sonno che spesso accompagnano questo stato 
emozionale. La natura dello stress, come ad esempio il fatto che questi siano evitabili o 
meno, sembra poter influenzare la risposta immunitaria sia nel carattere che nella 
dimensione. In un soggetto sano un’aggressione evitabile, non altera le competenze 
immunitarie, anzi sembrerebbe che ne possa determinare un aumento: l’attivazione delle 
fibre noradrenergiche ne sarebbero alla base (76). Al contrario, un’aggressione 
inevitabile causa una diminuzione delle difese immunitarie ed in questo caso sembra 
essere maggiore il ruolo degli ormoni surrenalici di alcune endorfine ed encefaline (73). 
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In particolar modo è stato evidenziato che la β-endorfina e la metenkefalina, in 
esperimenti in vitro,  modulano la proliferazione linfocitaria ed aumentano l’attività 
delle cellule  natural killer (N.K.) (77, 78). Questi due oppioidi hanno anche la capacità 
di stimolare l’attività chemiotattica dei monociti, mentre la β-endorfina inibisce 
l’attività dell’interferone e diminuisce quella di anticorpi da parte dei linfociti B (73) . 
Nonostante ciò esperimenti in vivo mostrano un’attività immunosoppressiva degli 
oppioidi; infatti l’iniezione di morfina, capace di simulare sul piano comportamentale  
uno stato di stress, causa anche una immunosoppressione (73). Le endorfine sono 
liberate in piccola parte dall’ipofisi e, per la maggior parte, dal surrene che le libera 
contemporaneamente alle catecolammine. Anche i linfociti sono in grado di liberare γ-
endorfine e sostanze correlate quando reagiscono alla presenza di antigeni; inoltre 
l’effetto modulatore sulle funzioni cellulari collegate al sistema immunitario implica 
l’esistenza di recettori periferici oppiacei e non oppiacei sulla superficie dei linfociti 
(79). Per quanto riguarda l’effetto generale che i mediatori dello stress hanno sul sistema 
immunitario è opinione comune che determinino una complessiva 
immunosoppressione; anche se non è sempre vero, appare comunque paradossale il 
fatto che mentre l’organismo è sotto “attacco” metta in atto dei meccanismi che ne 
determinino un  maggior indebolimento. Diversi studi infatti hanno mostrato come 
situazioni di stress aumentino la suscettibilità dell’organismo a malattie o forme 
tumorali (80, 81, 82, 83). Per quanto riguarda le influenze che eventi stressanti possono 
avere sulle cellule ematiche immuno-competenti appaiono molto interessanti gli studi di 
Dhabar F.S. . L’autore con i suoi studi ha dimostrato che in seguito a stress acuti si 
assiste ad un rapido, significante e prontamente reversibile diminuzione nella conta 
assoluta dei linfociti B, T, natural killer e dei monociti ematici (84,85, 86). Questa 
diminuzione del numero dei leucociti nel sangue rappresenta una loro ridistribuzione dal 
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sangue ad organi quali il midollo osseo, i linfonodi e la cute (87, 88, 89). L’autore ipotizza 
che un tale meccanismo potrebbe avere la funzione di migliorare la competenza 
immunitaria nei compartimenti in cui vengono richiamati i leucociti durante lo stress, 
andando così ad osservare, in talune condizioni di stress, un miglioramento 
dell’immunità cellulo-mediata, mentre in altre una soppressione della stessa (90). A 
conferma di questa ipotesi anche altri studi hanno evidenziato un miglioramento stress-
indotto nella proliferazione dei linfociti mitogena-indotta (91, 92), nella funzione 
fagocitaria dei macrofagi (93), nell’attività dei linfociti natural killer (94) e nella 
produzione di IL-1, IL-2 e IFN-γ (95, 96). In contrasto con il miglioramento della risposta 
immunitaria nello stress acuto, l’immunosoppressione causata da uno stress cronico può 
essere mediata da meccanismi che conducono alle seguenti conseguenze: effetto 
inibitorio sull’attivazione dei linfociti T, sulla presentazione dell’antigene, sulle azioni 
dei mediatori dell’infiammazione, sull’attivazione della lipocortina; sull’ induzione 
dell’apoptosi dei linfociti, o sulla soppressione delle funzioni delle  cellule effetrici (97); 
da una diminuzione degli eosinofili ematici; da una inibizione nel rilascio di 
determinate citochine (essenziale per la maturazione dei linfociti B e T) ed una 
diminuzione della dimensione dei linfonodi (98, 99). A questo proposito c’è da 
aggiungere che, altri studi hanno evidenziato che  uno stress acuto, contrariamente a 
quanto precedentemente scritto,  può inibire la risposta immunitaria ed uno cronico 
migliorarla. Per esempio, si è notato  che uno stress acuto può avere azione soppressiva 
a livello splenico e sulle capacità mitogene dei linfociti T (100, 101) e sulla produzione 
splenica di IgM (102); mentre, invece, in seguito ad uno stress cronico, si può assistere 
ad un miglioramento nelle capacità proliferatrici degli splenociti (100)  e sulla 
produzione splenica di IgM (102). Sembra che la durata dell’evento stressante sia un 
fattore determinante nel cambio di questa reattività immunitaria (90). 
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Dopo aver descritto le modificazioni che il cortisolo può svolgere sul sistema 
immunitario, bisogna spiegare quali siano le sue possibili  influenze sul  sistema 
endocrino, visto l’importante ruolo che questo possiede sull’organismo, come quello di 
modificare il metabolismo in modo significativo, inibire o aumentare alcune funzioni e 
addirittura condizionare la vita stessa. Per comprendere più facilmente l’entità di queste 
influenze, basta ad esempio pensare ai gravi problemi endocrini presenti nei soggetti, 
sia uomo che animale, affetti da morbo di Cushing. Alti livelli di cortisolo ematico 
determinano ad esempio una riduzione dei livelli circolanti degli ormoni tiroidei T3 e T4 
e una ridotta sintesi epatica di thyroxine binding globulin (TBC); in tal modo rallenta la 
conversione periferica nel T4 nella sua forma metabolicamente attiva (T3) ma favorisce 
la via alternativa a reverse T3 (rT3). Ad ogni modo la concentrazione ematica rimane 
solitamente nel range di normalità e difficilmente si notano segni clinici di 
ipotiroidismo (42). 
 Anche le capacità riproduttive in presenta di alte concentrazioni di glucocorticoidi 
risultano compromesse in entrambi i sessi. Questi ormoni infatti inibiscono la sintesi 
della subunità α degli ormoni glicoproteici ipofisari tra i quali  il Gonadotropin 
Releasing Hormone (GnRh) che è fondamentale per il rilascio delle gonadotropine 
ipofisarie  LH (ormone luteinizzante) e FSH (ormone follicolo-stimolante). Appare in 
tal modo chiaro come questo possa determinare la sospensione delle capacità 
riproduttiva in soggetti sottoposti per lunghi periodi ad eventi stressanti.  
Stress molto prolungati possono essere molto dannosi in soggetti giovani in fase di 
accrescimento: anche l’ormone dell’accrescimento (GH) infatti è influenzato 
negativamente sia nella secrezione che nell’azione dalle alte concentrazione ematiche di 
glucocorticoidi, sino a determinare un rallentamento o addirittura un arresto del normale 
sviluppo corporeo. 
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Si può quindi affermare che anche in presenza di uno stress cronico l’organismo mette 
in atto una serie di cambiamenti metabolici  che hanno come obbiettivo quello di 
aumentare le capacità energetiche per affrontare la situazione a discapito di altre che 
non sono immediatamente indispensabili, come per esempio le capacità riproduttive, 
immunitarie o di accrescimento. Tutto questo però col passare del tempo può provocare 
nell’organismo degli scompensi e modificazioni che, come già riportato, possono 
condurre l’organismo ad una maggiore fragilità nei confronti di patologie, metaboliche 
o infettive, che possono prendere il sopravvento e peggiorare ancora di più il benessere 
del soggetto.  
Tra le importanti modificazioni che possono scaturire da tutte le alterazioni organiche 
causate dalle alte concentrazioni di glucocorticoidi stress-indotte, hanno grande 
rilevanza quelle  subite dal SNC: a livello dell’amigdala uno stress cronico può causare 
un aumento delle arborizzazioni e spine dendritiche e un incremento delle connessioni 
sinaptiche nei neuroni principali del nucleo laterale e basale (103, 104) ma non nel nucleo 
centrale (105). Inoltre uno stress cronico da immobilizzazione, induce un rimodellamento 
dendritico nei nucleo laterale e in quello basale (106). Oltre a ciò, in base alla durata 
dell’evento stressante si  ha un differente orientamento spazio-temporale delle spine 
dendritiche. Nel caso di stress sia acuto che cronico, aumentano le spine dendritiche nei 
neuroni del nucleo basale e laterale, ma solo nel caso di uno stress cronico c’è una 
azione sulle arborizzazioni dendritiche (107). Anche una singola ed acuta dose di 
glucocorticoidi è capace di determinare un’ipertrofia dei neuroni dei nuclei laterale e 
basale dell’amigdala (108). 
L’ippocampo possiede un gran numero di recettori sia per i mineralcorticoidi che per i 
glucocorticoidi, e diversi studi hanno dimostrato che  una prolungata esposizione ai 
glucocorticoidi altera la morfologia e l’integrità  funzionale dei neuroni ippocampali 
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(109, 110), determinando una diminuzione di volume, associabile con un’atrofia della 
struttura intera. Un interessante studio ha evidenziato che in pazienti umani, che hanno 
subito un’intervento di trapianto d’organo, trattati quindi  con alti dosi di corticosteroidi, 
si assiste ad una riduzione di volume che coinvolge esclusivamente l’ippocampo e non 
l’amigdala, indicando così una specifica neurotossicità di questi steroidi (111). Si è 
ipotizzato che questa diminuzione di volume possa essere poi alla base di un aumento 
dell’attività dell’asse ipotalamo-ipofisi-surrene (112) perché, come già citato 
precedentemente, quest’organo svolge un feed-back negativo sulla secrezione di 
glucocorticoidi surrenalici. Riduzioni del volume dell’ippocampo sono state descritte 
anche in persone affette dalla sindrome di Cushing (113), da disturbo post-traumatico da 
stress (DPTS) (114, 115) e in persone anziane (116). Anche nei pazienti con malattie 
depressive si può notare una diminuzione di volume che può coinvolgere o la parte 
sinistra dell’ippocampo(114, 117, 118, 119), o la destra(120) o coinvolgere l’intera struttura 
(121, 122). Lo stato di stress, in particolar modo, indurrebbe una diminuzione delle 
ramificazioni e delle spine dendritiche dei neuroni ippocampali (123). 
Recenti studi hanno evidenziato un importante ruolo, nelle malattie depressive, anche 
dell’amigdala (124) la quale può andare incontro ad un aumento di volume (125, 126) o una 
diminuzione (122, 127, 128), nella maggior parte di pazienti depressi. Anche in questo caso 
sembrerebbe che la causa delle alterazioni osservate sarebbe imputabile allo stress 
persistente  presente in questi individui, considerando il fatto che l’amigdala e 
l’ippocampo sono i siti anatomici del SNC nei quali maggiormente agiscono i 
glucocorticoidi (129). Così come nell’uomo, anche negli animali soggetti a stress si 
osservano delle caratteristiche paragonabili  a quelle osservate nelle persone affette da 
malattie depressive, quali ad esempio, variazioni del peso corporeo, disturbi del sonno, 
indebolimento delle funzioni dell’asse ipotalamo-ipofisi-surrene; è ipotizzabile che si 
 35 
Stefano Visco- Valutazione del benessere in un gruppo di cani coterapeuti –Tesi di dottorato in Riproduzione,Produzione e 
Benessere Animale. Università degli studi di Sassari. 
 
possano riscontrare anche le alterazioni morfologiche a carico dell’amigdala e 
dell’ippocampo (130). Secondo Reagan et al. (130) le modificazioni neurochimiche ed i 
deficit cellulari nella plasticità sinaptica ippocampale, che si verificano in seguito a 
stress cronici, sarebbero dovute ad un’ effetto a lungo termine dello stato iperglicemico 
indotto dai glucocorticoidi. 
E’ stato visto anche in altri studi, inoltre, che queste sostanze presentano livelli elevati 
in roditori anziani con patologie a carico dell’ippocampo (131). Il livello basale di 
corticosterone plasmatico nei ratti anziani è significatamene correlato con 
degenerazione ippocampale e deficit nell’apprendimento spaziale (132, 133). Elevati 
livelli basali di corticosteroidi plasmatici sono stati trovati solo in ratti anziani con 
deficit della memoria spaziale, ma non in ratti anziani privi di questi deficit mnemonici 
(134). Una complessiva esposizione ad alti livelli di glucocorticoidi durante la vita 
conducono i neuroni ippocampali a disturbi della funzione elettrofisiologica, ad atrofia 
ed infine a morte. Queste alterazioni possono condurre a seri deficit cognitivi (131) 
nell’apprendimento e nella memoria ippocampo-dipendenti (135). Allo stesso modo, 
anche in uomini affetti da sindrome di Cushing (136) e morbo di Alzheimer (137) è stata 
sottolineata una correlazione diretta tra elevati livelli plasmatici di cortisolo, 
degenerazione ippocampale e  deficit cognitivi (138). Inoltre, come già affermato, 
essendo l’ippocampo non solo un target dei glucocorticoidi ma anche uno dei loro  
regolatori, sia in condizioni fisiologiche che in condizioni di stress (139), ad una sua 
eventuale lesione conseguirebbe un incremento dei livelli basali di questi ormoni (140). 
Quindi l’atrofia dell’ippocampo risulta essere sia il risultato che una concausa di un 
livello basale di glucocorticoidi elevato. 
Anche i neuroni della corteccia prefrontale mediale in seguito a stress ed alla presenza 
di glucocorticoidi vanno incontro a modificazioni morfologiche che consistono 
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nell’atrofia e perdita delle spine dendritiche (141,142,143). E’ interessante notare che 
mentre l’atrofia stress-indotta  dell’ippocampo (144,145,146) e dei neuroni della corteccia 
prefrontale mediale (147) sono reversibili dopo un periodo privo di stress, questo non 
avviene, dopo lo stesso periodo, nell’amigdala dove persiste l’ipertrofia dei neuroni 
(148).  
A questo punto per concludere questo argomento è necessario porre l’attenzione sulle 
alterazioni comportamentali del cane sottoposto a situazioni stressanti, visto che per 
dare un giudizio sul suo benessere, questo risulta essere di fondamentale rilevanza.  
Prima ancora di affrontare questo tema, per il quale rimandiamo al prossimo capitolo, è 
importante fare alcune considerazioni sul lavoro muscolare , sul suo metabolismo e su 
quali siano i parametri per giudicare un corretto lavoro fisico. Lo scopo di questo lavoro 
è quello di valutare non solo il benessere di un gruppo di cani che svolgono un lavoro 
psicomotorio. 
Il muscolo è l’unità responsabile dell’esecuzione dei movimenti ed ha la funzione di 
sviluppare una forza meccanica e di contrarsi, eseguendo un lavoro. Il tessuto muscolare 
costituisce circa il 40% della massa corporea dei mammiferi e morfologicamente viene 
distinto in muscolo striato (per lo più muscolo scheletrico responsabile dei movimenti 
dell’impalcatura scheletrica), muscolo cardiaco (anch’esso striato ma con 
specializzazioni morfologiche che lo rendono un sincizio funzionale) e il muscolo liscio 
privo di striature organizzate rilevabili con il microscopio ottico) (149). 
Le fibre muscolari vengono classificate in base all’esistenza di diverse isoforme di 
miosina in grado di influire sulla velocità di contrazione del muscolo e sul tipo di 
metabolismo energetico utilizzato. Queste risultano essere geneticamente 
predeterminate, individualmente variabili anche in rapporto allo stato di allenamento del 
soggetto. In base all’isoforma della catena miosinica pesante (MHC) vengono 
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ulteriormente distinte fibre di tipo I e fibre di tipo II. Le fibre di tipo I (fibre rosse)  si 
contraggono lentamente ed in modo prolungato queste vengono idealmente reclutate per 
esercizi di resistenza e sono in grado di sostenere una contrazione tetanica per periodi di 
tempo prolungati senza comparsa di affaticamento. Sono abbondantemente presenti nei 
muscoli posturali. La loro elevata capacità ossidativa è dovuta alla presenza di un 
numero elevato di mitocondri per unità di volume e necessitano di notevoli quantitativi 
di glucosio, acidi grassi liberi e ossigeno per la contrazione. Queste fibre possiedono le 
maggiori riserve di lipidi, la maggior densità di capillari, le più basse riserve di 
glicogeno e la più bassa capacità degli enzimi implicati nella glicolisi. Producono ATP, 
sfruttando in particolare la fosforilazione ossidativa, assicurando in tal modo una resa 
energetica spiccata ed una elevata resistenza. Le fibre muscolari a contrazione rapida, 
dette fibre di tipo II (fibre bianche), sono maggiormente rappresentate nei muscoli 
scheletrici destinati alla locomozione e ai movimenti fini. Queste ultime hanno la più 
alta velocità contrattile, la maggiore area di sezione trasversa, il più alto contenuto in 
glicogeno, la più alta capacità glicolitica e la più bassa capacità ossidativa. Solitamente 
vengono reclutate per i consumi di energia rapidi e potenti. Le fibre di tipo II vengono 
poi ulteriormente divise in IIA e IIB. Nel cane i primi studi sull’eterogenicità del tipo di 
fibre espresse nei muscoli portarono a conclusioni controverse, dove non era sempre 
possibile distinguere ed identificare in modo univoco le fibre di tipo 1, 2A e 2B (150, 151, 
152, 153, 154, 155); infatti se era possibile distinguere i tipi 1 e 2A lo stesso non si poteva 
dire per la 2B ma si evidenziò una fibra veloce differente che fu chiamata “2dog fibers” 
(156). Alcuni studi recenti hanno mostrato che la “2dog fibers” esprime una miosina a 
catena pesante (MCH) 2X (157, 158). Ad una conclusione similare sono giunti anche 
Acevedo e Rivero che hanno messo in evidenza come nei muscoli del cane sono 
distinguibili ben otto tipi distinti di fibre, tra cui dei tipi di fibra ibride, e tutte 
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caretterizzate da un alto metabolismo ossidativo (159). Diversi studi hanno messo in 
evidenza l’abbondanza di fibre ibride nei muscoli dei cani (158, 160) (Tabella1). 
 
Tabella 1: Distribuzione percentuale delle singole fibre muscolari sulla base della loro 
composizione dell'Isoforma MHC determinata tramite elettroforesi. Dati ottenuti da 
Toniolo et al.(160). 
 Ld D Sm Tc Tvm Tve 
1 25% 33% 15% 27% 5% 0 
1-2A 4% 5% 5% 5% 0 9% 
2A 50% 62% 64% 32% 14% 6% 
2A-2X 17% 0 3% 2% 30% 57% 
2X 4% 0 13% 34% 33% 28% 
2X-2B 0 0 0 0 10% 0 
2B 0 0 0 0 8% 0 
 100% 100% 100% 100% 100% 100% 
Numero 
delle fibre 
24 23 81 40 58 21 
L’Autore ha ottenuto le singole fibre muscolari da sei distinti muscoli e le ha poi 
classificate in base alla loro composizione dell’ isoforma di MHC. Ld, lunghissimo 
del dorso; D, diaframma ; Sm, semimembranos0; Tc, tibiale craniale;  Tvm e Tve, 
vocale parte mediale e parte ventricolare del tiroaritenoideo 
 
Molti muscoli nel cane contengono un misto dei vari tipi di fibre, ma la loro percentuale 
può variare in base al gruppo muscolare, alla razza e a variazioni individuali. Queste 
percentuali non sono costanti, ma possono variare nel tempo con l’allenamento. 
E’ interessante notare che la fibra di tipo IIB, è l’isoforma che presenta la più rapida 
velocità di contrazione e nel cane è localizzata esclusivamente nei muscoli laringei 
mentre sembrerebbe del tutto assente nei muscoli del tronco e degli arti (158, 159).  
L’assenza dell’isoforma funzionale MyHC-IIB è stata riportata anche nei muscoli 
locomotori in altri specie di mammiferi tra cui uomo (161),  gatto (162), vacca (163), capra 
(164) e cavallo (165). 
 39 
Stefano Visco- Valutazione del benessere in un gruppo di cani coterapeuti –Tesi di dottorato in Riproduzione,Produzione e 
Benessere Animale. Università degli studi di Sassari. 
 
La fonte di energia necessaria per la contrazione muscolare è rappresentata dal legame 
fosfato contenuto nella molecola di ATP (adenosintrifosfato). Quando questo legame 
viene scisso, vengono prodotti ADP, fosfato inorganico ed energia necessaria per le 
funzioni cellulari.  
ATP + H2O                              ADP + Pi + H+ + energia 
Durante la contrazione muscolare, l’ATP viene utilizzato sia per attivare il sistema 
actina-miosina, sia per attivare le pompe di trasporto ionico presenti nella membrana 
cellulare e nel reticolo sarcoplasmatico. La produzione di ATP nel muscolo può 
avvenire attraverso diverse vie metaboliche come la glicogenolisi, la glicolisi, il ciclo di 
Krebs, la fosforilazione ossidativa, l’ossidazione degli acidi grassi liberi (FFA), la 
catena di trasporto degli elettroni e il ciclo dei nucleosidi purinici. Un gran numero di 
fattori interdipendenti sembrano influenzare la via metabolica utilizzata nel cane durante 
l’esercizio. Questi includono la velocità e la durata dell’esercizio, la vascolarizzazione 
capillare, nonché la capacità ossidativa e glicolitica delle fibre muscolari, la 
disponibilità di ossigeno e dei differenti substrati energetici.  
Il cane possiede una riserva molto piccola di ATP all’interno dei suoi muscoli. Questa 
riserva, insieme con la riserva di creatina fosfato (Pcr) viene consumata velocemente 
entro pochi secondi dall’inizio di un esercizio.  La reazione che coinvolge la Pcr è la 
seguente: 
 
Pcr + ADP + H+                                   creatina + ATP + energia 
 
Questi processi, detti dei fosfageni, sono conosciuti come metabolismo anaerobico 
alattacido, poiché non necessitano di apporto di ossigeno per svolgersi e non danno 
luogo alla produzione di acido lattico. Dato che i substrati necessari sono già nel 
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muscolo e la reazione a cui sono sottoposti è molto veloce, questo metabolismo ha per 
punti di forza la velocità di avvio e l'energia erogata nell'unità di tempo, ma 
decisamente pecca per la sua esigua autonomia. Contestualmente ad esso, al fine 
comune di risintetizzare nuovo ATP, operano altri metabolismi: quello aerobico, con 
ossidazione del glucosio, quello anaerobico lattacido, con consumo di glicogeno 
muscolare e formazione di acido lattico e l’ossidazione degli acidi grassi (166). Gli acidi 
grassi ossidati dal muscolo sono in particolare acidi grassi non esterificati (NEFA). Con 
l’aumentare della loro concentrazione raggiungono l’interno della cellula per diffusione, 
e solo successivamente, per intervento del carrier carnitina (azione indispensabile per 
gli acidi grassi a lunga catena). All’interno della cellula subiscono un processo di 
ossidazione con produzione di energia. Gli acidi grassi possono essere prelevati anche a 
livello epatico, per mezzo di lipoproteine, trasformati in corpi chetonici e quindi ossidati 
a livello endocellulare. 
Gli aminoacidi ramificati (leucina, isoleucina, valina) possono costituire fino al 10% 
dell’apporto ossidativo energetico muscolare, con capacità di trasformazione in acido 
piruvico, con formazione di alanina (azione glucogeneogenetica), acido glutammico, 
glutammina. Alanina e glutammina, prelevati dal fegato, possono essere utilizzati per 
formare glucosio (gluconeogenesi). A fronte dei processi descritti, parallelamente 
l’attività enzimatica (alanina-transferasi, aspartato-aminatransferasi, glutammico-
deidrogenasi) è al centro dell’attività catalitica. 
Più nello specifico, possiamo affermare che una caratteristica metabolica di tutti i tipi di 
fibre muscolari a contrazione veloce del cane è quella di presentare un metabolismo 
ossidativo che va dal moderato all’elevato (167, 168, 169). L’assenza di fibre puramente 
glicolitiche nella muscolatura scheletrica del cane fa si che questa specie animale abbia 
delle spiccate capacità di svolgere lavori muscolari di estrema ed alta resistenza 
 41 
Stefano Visco- Valutazione del benessere in un gruppo di cani coterapeuti –Tesi di dottorato in Riproduzione,Produzione e 
Benessere Animale. Università degli studi di Sassari. 
 
(endurance) e può essere considerato un modello per lo studio del livello di correlazione 
tra espressione fenotipica della caratteristica contrattile e non-contrattile dei tipi di 
miofibre muscolari  negli animali atleti con una superiore capacità alla resistenza (159). 
In seguito all’attività fisica nel cane si manifestano una serie di reazioni fisiologiche 
adattative, tra cui un aumento della gittata cardiaca, un miglioramento della ventilazione 
alveolare ed un conseguente aumento del trasporto di O2 e ossigenazione cellulare. 
Appare del resto necessario che le possibilità atletiche siano correlate ad un corretto 
sviluppo morfologico e ad una corretta alimentazione. 
In caso di un esercizio muscolare eccessivo o affrontato in condizioni fisiologiche non 
ottimali (come nel caso di malnutrizione e in corso di una qualsiasi patologia), possono 
insorgere  degli aspetti negativi, come una situazione di affaticamento muscolare o 
generalizzato. Potremo definire quindi “fatica” come uno stato di esaurimento delle 
prestazioni funzionali conseguente ad un esercizio fisico  protratto eccessivamente, o 
non adatto alle caratteristiche morfo-funzionali del soggetto. In relazione all’insorgenza 
della fatica ed al grado di depauperamento fisiologico possiamo distinguere una fatica 
fisiologica, una fatica patologica ed affaticamento cronico. La fatica fisiologica è 
caratterizzata da una sintomatologia di breve durata e da una capacità di recupero 
organico completoin breve tempo. La fatica patologica è caratterizzata invece da grave 
prostrazione e debilitazione, ed approssimarsi dello stato di shock. 
L’affaticamento cronico è contraddistinto a sua volta da incapacità di completo recupero 
funzionale, per cui tende a determinarsi ed evidenziarsi, nella caduta di performance, 
uno stato di precoce affaticamento. 
A quest’effetto possono essere ricondotti anche i fenomeni da “superallenamento”. Dal 
punto di vista fisiopatologico le principali cause che determinamo questo stato sono: 
l’accumulo di cataboliti (ammoniaca, anidride carbonica, acido lattico, AMP, prodotti di 
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degradazione) ed ipertermia, esaurimento delle scorte energetiche (carboidrati, grassi, 
proteine, enzimi, ormoni, vitamine, elementi minerali), sforzo muscolare eseguito senza 
un’adeguato allenamento, o allenamento programmato svolto in modo errato, 
alimentazione inadeguata alle richieste dell’organismo per svolgere un determinato 
lavoro muscolare (166). 
Quando si vuole valutare e controllare l’attività muscolare di un soggetto i parametri 
ematici che hanno un maggiore significato sono l’acido lattico,  gli enzimi muscolari 
creatinchinasi (CK) e l’aspartato aminotransferasi (AST). 
L’acido lattico è un sottoprodotto dell'attività anaerobica dei muscoli e la sua 
produzione, nel muscolo scheletrico, avviene in contemporanea con la sua rimozione 
(170). Questo catabolita, in caso di esercizio fisico intenso, si accumula al livello del 
tessuto muscolare che lo produce e una parte significativa di esso si riversa nel sistema 
vascolare ematico (171),  attraverso il torrente ematico raggiunge il cuore, il fegato e i 
muscoli inattivi, dove viene riconvertito in glucosio. Tuttavia, durante un esercizio 
fisico intenso e prolungato, può accadere che i muscoli producano nel tempo più acido 
lattico di quanto gli organi sopra citati ed i restanti muscoli inattivi riescano a 
metabolizzare. In questo caso, la concentrazione di acido lattico nel sangue aumenta 
fino al punto in cui non è più possibile che venga smaltito a livello dei muscoli attivi. 
Ecco che si presentano i noti effetti di affaticamento e successiva incapacità locale allo 
sforzo. L’acido lattico di fatti è un forte acido organico (pK 3.8) ed al pH fisiologico si 
dissocia in un protone (H+) ed un anione (CH3H5O3-) (172). L’idrogenione così prodotto 
viene neutralizzato principalmente dal bicarbonato, quindi man mano che l’acido lattico 
viene prodotto si assisterà ad una riduzione di bicarbonato che col perdurare del lavoro 
muscolare potrà dar luogo ad un’acidosi metabolica (173). Ad ogni modo, per via del suo 
ciclo metabolico, una volta che i muscoli hanno ripreso la loro normale attività aerobica 
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e quando il livello in circolo nel sangue scende sotto la soglia critica di concentrazione, 
l'acido lattico viene immediatamente eliminato dal circolo sanguigno (nel giro di 
qualche decina di secondi o di pochi minuti), e la gran parte di quello che si era 
accumulato nei muscoli attivi viene rapidamente smaltito, all’incirca in un'ora 
dall'attività fisica; riguardo a ciò tuttavia vi potrebbero essere differenze interindividuali 
e soprattutto razziali (173, 174) . 
La creatinfosfochinasi (CK) è un enzima citoplasmatico che catalizza sia la formazione 
di adenosina trifosfato (ATP) che la fosforilazione reversibile della creatinina, 
utilizzando l’ATP come donatore di fosfato. La sintesi di creatina fosfato è 
particolarmente importante nei tessuti muscolari, dove funziona da molecola di riserva 
energetica(175). Questa è ben distribuita nell’organismo essendo presente nel muscolo 
scheletrico, nel miocardio, nel cervello, negli eritrociti, nel fegato, nel pancreas e in 
molti altri distretti organici, e si differenzia in varie frazioni enzimatiche (BB, MB, 
MM). In particolar modo la frazione MM  costituisce circa il 98% della CK muscolare e 
circa l’80% della CK miocardica; la frazione CK-BB è presente a livello del tessuto 
cerebrale; la frazione MB è relativamente bassa nel miocardio e circa dieci volte più alta 
nell’intestino,nel rene, polmone (176, 177). Il CK è un’indicatore estremamente sensibile 
del danno muscolare e quindi fornisce spesso valori elevati anche in seguito a danni 
muscolari secondari a problemi che interessano il muscolo secondariamente (ad 
esempio per danno pressorio in animale in decubito, convulsioni)  (178). Incrementi 
specifici di CK si possono rilevare in numerose condizioni patologiche, quali miopatie 
ereditarie, ipertermia maligna, ipotiroidismo, avitaminosi E, deficienza di selenio, 
interventi chirurgici, iniezioni intramuscolari e, in particolare, nell’infarto miocardico, 
con rapporto diretto fra entità del danno miocardico e il livello degli indici di CK (179). 
La valutazione del CK plasmatico è stata usata per molto tempo per la diagnosi ed il 
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monitoraggio degli infarti miocardici nell’uomo; mentre negli animali è maggiormente 
usato quale marker di danni a livello di muscolatura scheletrica, miopatie nutrizionali o 
danni muscolari indotti dall’esercizio (177).   Dopo il rilascio, il CK raggiunge il 
comparto plasmatico, prevalentemente per via linfatica (180) viene quindi metabolizzato 
a livello epatico (181). Il CK, unitamente al lattato ed al cortisolo ematico, appare indice 
specifico dell’affaticamento muscolare, tendendo ad aumentare nello sforzo fisico con 
notevoli caratteri di diversità e variabilità, anche individuale, nelle varie specie animali. 
Incrementi specifici nel cane sono stati rilevati in varie razze quali ad esempio il 
Greyhound ed il Labrador Retrievers (173, 182). L’incremento del CK, diversamente 
dall’andamento degli indici di lattato, ha manifestato nel cane notevoli caratteristiche di 
persistenza, rimanendo più elevato rispetto ai valori basali anche 3 ore dopo la 
conclusione della prova (183). Riguardo ai tempi di recupero di valori basali del CK, è 
stato messo in evidenza anche in altre specie animali, come ad esempio nel cavallo, o 
nel cammello, nel quale tendono a tornare ai livelli basali solo fra 12 e 36 ore dalla fine 
della prova (184). Si deve comunque tenere in massimo conto anche il carattere di una 
spiccata individualità diffusa fra le varie specie animali (185). La determinazione del CK 
sembra assumere rilievi funzionali specifici come causa, o almeno concausa, di 
riduzione della “performance” atletica nel cane da slitta, unitamente alla valutazione di 
lattato, cortisolo, AST ed altri parametri ematici (186).  
L’ Aspartato tranferasi (AST) un tempo noto anche come glutammico ossalacetico 
transaminasi sierica (SGOT) catalizza il trasferimento dell’aminogruppo dall’L-
glutammato all’ossalacetato o dall’L-aspartato all’α-chetoglutarato e, portando alla 
formazione di aspartato, fornisce una fonte di azoto per il ciclo dell’urea. Anche quest’ 
enzima si trova in quantità significative nel tessuto muscolare oltre che negli epatociti, 
negli eritrociti ed in altri tessuti. Ne esistono di due isoforme: una a localizzazione 
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citoplasmatica (CAST) ed una mitocondriale(MAST). Anche quest’enzima aumenta in 
seguito ad esercizio muscolare, iniezione intramuscolare, infiammazione o necrosi 
muscolare. La maggior parte degli enzimi che aumentano nel sangue in corso di 
patologie muscolari sono a localizzazione citoplasmatica, benché si possa trovare anche 
la forma mitocondriale dell’AST soprattutto se l’insulto è stato particolarmente severo. 
Appare evidente che la valutazione complessiva di acido Lattico, CK e AST possono 
fornire un valido e sicuro indice di un possibile danno muscolare causato da esercizio 




A questo punto è importante discutere dei comportamenti che sono riscontrabili nel 
cane quando è sottoposto a stress acuto e cronico. 
Questo argomento risulta essere oggetto di numerosi studi sia per quanto riguarda il 
cane che altre specie animali. L’importanza del comportamento come strumento per 
valutare il benessere degli animali è stato valorizzato per la prima volta dal Comitato 
Brambell, nella sua relazione sulle pratiche agricole intensive (187). Lo studio del 
comportamento contribuisce a rivelarci ed a farci comprendere come reagiscono gli 
animali a determinati stimoli, quali ad esempio dolore o situazioni disagevoli, ma anche 
a interpretare il loro comportamento sociale, sia con i cospecifici che con gli 
eterospecifici. Queste informazioni consentono di determinare l’etogramma della specie 
animale oggetto di studio. L’etogramma infatti è un catalogo del repertorio 
comportamentale (o modulo comportamentale) della specie animale studiata. In questo 
contesto ci occuperemo di descrivere e discutere principalmente i moduli 
comportamentali che il cane mostra in seguito ad emozioni negative. A tal proposito è 
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molto interessante lo studio di Beerda e collaboratori (188), i quali hanno analizzato il 
comportamento del cane in seguito a vari eventi stressanti, cercando di focalizzare 
l’attenzione sui cambiamenti comportamentali, fisiologici e immunologici che sono 
associati ai vari stressor. Ad esempio stressor sperimentali, quale uno shock elettrico 
violento, possono indurre il cane ad urinare, defecare, tentare la fuga, emettere 
vocalizzazioni di diversa intensità e timbro, può comparire scialorrea, agitazione, 
tendenza a mostrare stereotipie ed eseguire rapidi movimenti oculari con midriasi (189). I 
soggetti possono inoltre mostrare piloerezione, tremori muscolari, respiro corto ed 
ansimante, coda fra le gambe, posizione bassa del corpo, movimenti veloci della lingua 
(188, 190). Iperpnea e scialorrea possono presentarsi anche come reazione anticipatoria ad 
un inevitabile shock elettrico seppur di bassa intensità (191) e anche in caso di forti 
rumori (192). Questi modelli comportamentali rappresentano, in tale contesto, delle 
azioni compensatorie per un ottimale termoregolazione (193): l’anti-diuresi infatti 
osservata nei cani che anticipano uno shock elettrico inevitabile, aiuta l’organismo a 
conservare l’acqua necessaria per questa risposta termoregolatoria (191, 193). E’ 
interessante notare che questa risposta non si manifesta in tutte le razze canine: Corson, 
in uno studio fatto nel 1971, osservò questa risposta in cani di razza Fox Terrier ma non 
in quelli di razza Beagle (191). Questa differenza nella risposta termoregolatoria tra le 
diverse razze, sembrerebbe attribuibile ad una risposta allo stress prevalentemente del 
tipo “combatti o fuggi” nei Terrier (194) e “difesa-remissione”(195) nei cani Beagle (193). 
C’è da aggiungere che gli shock elettrici non sono stati usati solo in condizioni 
sperimentali come stressor, ma tutt’oggi sono anche usati come discutibili metodi di 
apprendimento del cane (196). Leccarsi le labbra, sollevare la zampa anteriore, avere una 
postura bassa o seduta, sono stati segnalati quali indicatori comportamentali di stress in 
cani soggetti ad un duro metodo di allenamento (197). Anche una postura bassa, di 
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sottomissione, viene considerata un indicatore  di stress (188, 197). Nel comportamento 
sociale del cane quello della sottomissione è un concetto strettamente correlato con la 
paura e gli schemi comportamentali che la caratterizzano. Questi ultimi sono: orecchie 
portate indietro (talvolta anche completamente appiattite sulla testa), labbra tirate 
indietro (senza mostrare i denti), occhi socchiusi (stretti, che ammiccano), flessione 
degli arti (il corpo si acquatta), coda abbassata (a volte tenuta completamente tra le 
zampe) (198). 
Cani sottoposti a stress ambientali, come ad esempio, costretti all’ isolamento e a stare 
in spazi ristretti (inferiori ai 3 m2), manifestano una riduzione di attività (199) o inattività 
completa (188), dovuti probabilmente alla mancanza di stimoli e di spazio adeguato per il 
manifestarsi di qualsiasi modulo comportamentale e non necessariamente legati alla 
causa stressante (188). Il confinamento del cane in spazi ristretti solitamente induce 
l’animale a compiere movimenti e azioni ripetitive quali il camminare senza una 
finalità, inseguirsi la coda, rimbalzare sui muri di recinzione, succhiarsi il fianco (199), 
così pure attività di grooming eccessivo e morsicare o leccare le barriere del recinto 
(200). Comportamenti stereotipati anche nel cane, così come negli animali da 
allevamento (201), sono indicativi di una prolungata situazione di stress (188, 189).  
Beerda in un suo lavoro (202) afferma che un aumento di alcuni moduli comportamentali 
quali, scuotimento del corpo, accovacciarsi, uso della bocca, sbadiglio, agitazione e 
postura bassa sono indicatori comportamentali di uno stress acuto. L’intensità ed il tipo 
di risposta comportamentale ovviamente dipendono in modo molto stretto dallo stressor 
che lo ha causato. Stimoli causanti stress prevedibili dal cane (come ad esempio l’aprirsi 
di un ombrello) o che per verificarsi necessitano della presenza dell’uomo, inducono 
agitazione, posture moderatamente basse, frequenti scuotimenti del corpo e 
“comportamento orale” (202). Il cane risulta particolarmente sensibile ad alcuni stressor 
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(quali shock elettrici, scoppi improvvisi, borsa che cade) che ne causano posture molto 
basse, associati ad elevati livelli ematici di cortisolo (192, 203, 204, 205, 206). Non sorprende 
il fatto che non si manifestino, in questi casi,  “comportamenti orali” (anche questi 
moduli comportamentali associati con forti stress), in quanto questi ultimi sono 
comportamenti tipici del contesto della vita sociale del cane (202). Ad esempio, leccarsi 
il muso (che è uno dei tanti “comportamenti orali”) può esprimere sottomissione in un 
ambiente sociale stressante (197). Sotto quest’ottica non stupisce che in condizioni 
stressanti sperimentali, i “comportamenti orali” siano notevolmente aumentati quando 
lo stressor (ad esempio apertura di un ombrello o il contenimento fisico) richiede la 
presenza dello sperimentatore (202). Proprio a questo riguardo va quindi sottolineato che 
molti moduli comportamentali del cane hanno specifici significati comunicativi 
associabili a dei “segnali calmanti”. Questi sono circa una trentina (quelli conosciuti) e 
vengono spesso utilizzati dai cani per prevenire o interrompere qualcosa, ma anche per 
calmare se stessi quando si sentono stressati o a disagio, sia per trasmettere al 
destinatario del messaggio il proprio stato emozionale pacifico. Alcuni dei segnali 
calmanti sono: girare la testa, guardare altrove evitando uno sguardo diretto, 
socchiudere gli occhi, leccarsi il muso, sbadigliare, annusare (207). In conclusione, uno 
stato di stress acuto può essere individuato con la valutazione comportamentale ma 
dovrebbe essere analizzato considerando il tipo di stressor e le caratteristiche individuali 
del cane; la contemporanea valutazione dei parametri fisiologici può sicuramente essere 
di aiuto per evitare fraintendimenti (202). 
Per quanta riguarda invece i moduli comportamentali espressi dai cani in seguito a 
stress cronico, gli studi risultano essere più problematici dal punto di vista applicativo, 
soprattutto per motivi etici. Infatti non è accettabile sottoporre gli animali a regimi 
stressanti tali da danneggiare drasticamente la loro salute (208). La maggior parte degli 
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studi su questo argomento sottopongono i cani a restrizioni spaziali e sociali (208, 209, 
210). Il cane è un’animale altamente sociale; la risposta comportamentale di un cucciolo 
separato dal suo ambiente e dal suo gruppo familiare è ben documentato (211, 212). 
Malgrado tutto, la risposta fisiologica e comportamentale del cane adulto alla 
separazione è oggetto di numerosi studi (209). Rapporti clinici ed altre osservazioni 
descrivono gli effetti della separazione sul cane allevato in famiglia e suggeriscono 
come esso rimanga vulnerabile alla separazione per tutta la durata della sua vita (213, 214, 
215, 216). Si è osservato che alcuni cani, giovani e adulti, similmente alla reazione di 
giovani primati, si mettono in mostra con vocalizzazioni e comportamenti distruttivi , 
apparentemente come “reazione di protesta”, immediatamente dopo l’allontanamento da 
parte del proprietario, una calorosa accoglienza al suo rientro ed una persistente 
vicinanza durante il resto del tempo (215,216). I comportamenti distruttivi mostrati 
durante periodi di isolamento rappresentano un altro motivo per investigare sugli effetti 
della separazione in questi animali infatti rappresenta uno dei più frequenti problemi 
comportamentali in cani allevati in famiglia (213).  
Lo stress cronico indotto dall’isolamento sociale può determinare nel cane sia 
un’inattività (199), che un aumento dell’attività motoria (200). 
Alcuni studi hanno evidenziato come cani tenuti in ambienti disagevoli mostrano per lo 
più un incremento dell’immobilità, del grooming, delle manipolazioni dell’ambiente, di 
movimenti ripetitivi (199, 200),  circling, leccarsi le zampe, sospirare (208), ma non quei 
tipi di comportamenti che sono associati alla paura. Lo studio di Beerda (208) ha inoltre 
evidenziato come le cattive condizioni climatiche le restrizioni spaziali e sociali 
aumentino la frequenza del autogrooming, circling, coprofagia, sollevamento della 
zampa anteriore, sospiri e vocalizzazioni a dimostrazione dello stato di stress. In 
conclusione i comportamenti più frequenti che si possono osservare in caso di stress 
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cronico e che possono essere utilizzati per il suo riconoscimento sono considerati 
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III. MATERIALI E METODI: 
 
L’ obbiettivo del nostro lavoro è stato quello di valutare il benessere in 16 cani. Alcuni 
di questi hanno partecipato a progetti di pet-therapy con anziani, bambini affetti da 
disturbi pervasivi dello sviluppo o con entrambi. Le sedute con gli anziani si svolgevano 
in una stanza, riservata a questo scopo, nell’istituto che li ospitava; hanno partecipato al 
progetto 15 anziani, affetti da deficit neurologici di vari livelli (da medi a gravi). Le 
sedute con 25 bambini avevano luogo in una palestra in prefabbricato, sita nella facoltà 
di Medicina Veterinaria di Sassari adibita a questo scopo. Nel caso dei bambini, se le 
condizioni climatiche lo permettevano, le sedute  venivano svolte anche all’aperto. 
Le principali caratteristiche dei cani che hanno partecipato a questo studio sono 
riassunte nella tabella 2. Fra i cani che hanno partecipato a progetti di pet-therapy Boris 
e Chia hanno lavorato sia con i bambini che con gli anziani; Oscar, Shila, Kira, Simba 
hanno svolto attività solo con i bambini mentre Apollo e Molly solo con gli anziani. 
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1 Box (F): Box della Facoltà di Medicina Veterinaria della dimensione di 6x4m2,con una parte all’aperto 
ed una al chiuso al quale i cani possono accedere liberamente. 
Tabella 1: Principali  caratteristiche dei Cani partecipanti al lavoro 




Apollo Meticcio 1 anno M 2 Casa SI 
Aker Cirneco dell’Etna 5mesi M 2 Casa NO 
Bell Labrador 3anni F/S 2 Casa NO 
Burt Labrador 1anno M 2 Casa NO 
Boris Pitt Bull 4anni M 2 Casa SI 
Duma Labrador 1anno F 2 Casa NO 
Galana Boxer 1,5anni F 2 Box NO 
Jingle Labrador 1anno F 1 Box (F)1 NO 
Chia  Labrador 2anni F 2 Box (F) SI 
Kira Borden Collie 4anni F 2 Casa SI 
Lilli Labrador 2anni F 1 Casa NO 
Molly Meticcio 1anno F 2 Box (F) SI 
Oscar Labrador 3anni M 1 Casa SI 
Shila Meticcio 2,5anni F/S 1 Box (F) SI 
Simba Pastore Tedesco 3anni F 2 Casa SI 
Zenia Boxer 2,5anni F 2 Box NO 
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Per quanto riguarda le attività che venivano svolte durante le sedute, queste erano 
stabilite dal neuropsichiatra in base alle problematiche del paziente ed alle capacità da 
parte del cane di soddisfarne le richieste. Le attività svolte possono essere divise in 5 
tipologie: 
 
Condotta al guinzaglio: 
Il fruitore metteva il guinzaglio e la pettorina al cane e faceva alcuni giri della 
palestrina/sala con il cane al fianco al passo (anche trotto o galoppo nel caso dei 
bambini). Talvolta questa attività si svolgeva facendo passare il cane attraverso un 
percorso ad ostacoli formato da birilli. L’attività terminava con il fruitore che sganciava 
il guinzaglio dalla pettorina del cane. 
 
Attività Ludiche: 
Queste erano costituite principalmente dal lancio di un oggetto, frequentemente una 
pallina (ma anche oggetti quali birilli, pupazzi di gomma, riportelli di stoffa ecc.)  da 
parte del fruitore e dal riporto allo stesso da parte del cane. Talvolta venivano 
organizzati anche giochi più complessi che richiedevano al cane attività di ricerca e 
soprattutto con i bambini con minori deficit psicomotori alcuni giochi di ruolo e 




 Tra queste rientrano le attività di accudimento del cane, quali dar da magiare e da bere; 
in queste attività era il fruitore a prendere le ciotole, a riempirle ed a invitare il cane a 
mangiare/bere quando aveva terminato la disposizione delle ciotole. 
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Tra queste attività rientra anche  quella di spazzolare e accarezzare il cane; per queste 
ultime spesso il cane veniva invitato a sdraiarsi su un tappetino od a salire su di una 
sedia, dove veniva accarezzato/spazzolato. 
 
Richieste: 
Il fruitore, in questo tipo di attività, richiedeva al cane di svolgere alcune azioni, quali: 
sedersi, mettersi a terra, mostrare la pancia, dare la zampa, sollevarsi su due zampe, 
saltare, abbaiare ecc. 
 
Attività di Relazione: 
In questo gruppo rientrano tutte quelle attività nelle quali il fruitore si relazionava con il 
cane o con gli operatori presenti alla seduta, discorrendo con questi ultimi sulla specie 
canina, sulle sue caratteristiche etologiche e fisiologiche, sui racconti reali o di fantasia 
che avevano per protagonista un cane. 
 
Durante le sedute venivano offerti ai cani anche dei premi (biscotti per cani, wurstel, 
bocconcini) che avevano il significato di rinforzare  positivamente l’azione svolta in 
maniera corretta. Questi premi potevano essere dati al cane sia dal fruitore che dal pet-
partner. 
Per quanto riguarda l’alimentazione somministrata ai cani, per tutti era un alimento 
completo. Il pasto veniva somministrato alle 14 ed alle 20 se diviso in due 
somministrazioni; solo alle 14 per i cani che mangiavano una volta al giorno, fatta 
eccezione per Oscar al quale veniva somministrato alle 20. Durante tutto l’arco della 
giornata venivano somministrati ai cani piccoli snack . Per quanto riguarda lo stile di 
vita, i cani che vivevano in casa, uscivano dalle 4 alle 6 volte al giorno e spesso erano 
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coinvolti nelle attività dei proprietari avevano quindi un notevole bagaglio 
esperienziale. I cani che vivevano in ampi box, insieme ad altri cani (1 o 2), uscivano 
almeno 3 volte al giorno, fatta eccezione per Shila che usciva dal box verso le 13 per 
rientrare alle 19. Lo stile di vita di Bell e Kira risulta essere notevolmente differente da 
quello degli altri cani infatti Bell è un cane che vive con un bambino affetto da problemi 
psicofisici e svolge un lavoro assistenziale, mentre Kira è un cane dei Vigili del fuoco e 
svolge compiti di ricerca. Otto cani sono stati coinvolti nei progetti di pet-therapy 
mentre gli altri sono stati scelti come controllo al fine di valutare se durante le sedute di 
AAT  si verificano delle situazioni di stress direttamente attribuibili a questo tipo di 
lavoro. Di questi sedici cani, dodici avevano avuto una preparazione cognitiva 
zooantropologica (21, 22), mentre gli altri 4 (Kira, Galana, Simba, Zenia) avevano avuto 
un addestramento di tipo classico (training gentile) (22). La partecipazione al numero di 
sedute al quale partecipava ogni cane erano valutate in base alla loro preparazione (che 
comprende anche il bagaglio esperenziale individuale del soggetto), alla patologia dei 
fruitori e quindi al tipo di attività che si presupponesse dovessero svolgere. Le sedute di 
pet-terapy avevano la durata di 30minuti ed erano individuali in quelle che 
coinvolgevano i bambini e si svolgevano dalle 15 alle 18 circa dal lunedì al venerdì; 
anche le sedute che coinvolgevano gli anziani avevano la durata di 30minuti circa ma 
potevano coinvolgere più fruitori all’interno di essa e si svolgevano la mattina dalle 10 
alle 13 una volta alla settimana. Tra una seduta e l’altra erano previsti 10minuti di 
riposo. 
Tutti i cani erano controllati dal punto di vista sanitario in quanto venivano sottoposti a  
visita clinica, esami di  laboratorio e strumentali al fine di valutare lo stato sanitario ed 
escludere il rischio di zoonosi. L’esame radiografico del bacino e dei gomiti ci hanno 
rilevato la presenza di displasia dell’anca in Jingle, Simba e Chia e dei gomiti in Duma. 
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Al fine di valutare il benessere dei cani sono stati effettuati le seguenti indagini: visita 
clinica e comportamentale  (prima che iniziassero i progetti di pet-therapy poi ogni 
30giorni), tracciato elettroforetico proteine sieriche (TEF) (prima che iniziassero i 
progetti di pet-therapy) frequenza cardiaca (prima dell’inizio della seduta T0, durante 
T1, al termine T2 ed un’ora dopo il termine T4 della seduta di pet-therapy e valutata 
solo in Simba, Kira, Oscar e Boris), pressione ematica (al termine della seduta) 
dosaggio del cortisolo (prima dell’inizio dei progetti di pet-therapy, durante le sedute, 
alla fine del progetto), valutazione di alcuni enzimi, elettroliti e metaboliti ematici tra 
cui calcio, colesterolo, trigliceridi, AST, CPK, acido lattico, glucosio (prima dell’inizio 
dei progetti di pet-therapy, durante le sedute, alla fine del progetto), emocromo (prima 
dell’inizio dei progetti di pet-therapy, durante le sedute alla fine del progetto).  
Poiché è dimostrato in modo chiaro come il campo esperenziale abbia un’importanza 
fondamentale anche nel determinare quali possano essere percepiti come stressanti 
determinati stimoli se non conosciuti (217), è stata nostra cura far conoscere al cane il 
prelievo ematico, l’applicazione del cardiofrequenzimetro in  situazioni di gioco al fine 
di non inficiare il nostro lavoro e nel tentativo di ottenere dati facilmente  interpretabili. 
Il prelievo ematico veniva effettuato dalla vena cefalica, venivano prelevati circa 10ml 
di sangue, di cui 1ml veniva posto in una provetta con K3EDTA per effettuare 
l’emocromo e lo striscio ematico (che venivano subito eseguiti) tramite analizzatore 
automatico con tecnica citometrica a flusso laser (LaserCytes ®,Idexx Laboratoires), 
mentre la formula leucocitaria veniva ottenuto, tramite la lettura dello striscio,  presso il 
Laboratorio di Diagnostica della sezione di Clinica Medica della Facoltà di Medicina 
Veterinaria di Sassari. 
Il restante sangue intero veniva posto in una provetta e dopo 30 minuti circa veniva fatta 
centrifugare a 3000 giri per 15 minuti, al fine di ottenere il siero. Del siero così ottenuto, 
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una parte veniva inviato al laboratorio di analisi dell’ Istituto Zooprofilattico 
Sperimentale della Sardegna che effettuava il TEF su gel di acetato di cellulosa, tramite 
il macchinario GENIO® Interlab e la ricerca dei parametri ematici calcio, colesterolo, 
trigliceridi, AST, CPK (con il macchinario di biochimica clinica Siemens Dimension 
RxL). Due ml di siero venivano stoccati a -20°C per effettuare successivamente il 
dosaggio ematico del cortisolo (tramite test immunoenzimatico ELISA) e dell’acido 
lattico (tramite Pentra400 Horiba ®) presso un laboratorio di analisi privato. La 
glicemia è stata valutata al momento del prelievo con un sistema di monitoraggio del 
livello del glucosio ematico portatile, con l’utilizzo di strisce reattive (OneTouch® 
UltraEasy®). Per quanto riguarda Simba e Kira è stata valutata solo la frequenza 
cardiaca, ed i parametri ematici suddetti ma in tempi differenti rispetto al resto dei cani 
(fatta eccezione per il primo prelievo) Non è stata valutata la concentrazione ematica 
dell’acido lattico in quanto sono stati poi esonerati dallo svolgere il compito di co-
terapeuti: Simba perché durante l’ultima seduta svolta mostrava disagio e dolorabilità al 
treno posteriore,  probabilmente legato alla displasia dell’anca; Kira perchè non 
adeguatamente preparata per affrontare il ruolo di coterapeuta. 
La frequenza cardiaca è stata valuatata su undici sedute in  Boris e Oscar, in tre in Kira 
e in  cinque in Simba; tramite cardiofrequenzimetro (Polar Vantage XL®).  
I prelievi ematici sono stati effettuati:su  tutti i cani prima dell’inizio dell’attività di pet 
therapy (BASALE) ; durante le ultime sedute di pet therapy in giorni diversi, inoltre 
non tutti i cani erano impegnati nella seduta ma alcuni erano in seduta mentre altri 
fungevano da gruppo controllo. I cani del gruppo controllo comunque svolgevano un 
percorso di preparazione per cani coterapeuti . La divisione dei cani e dei giorni è 
indicata di seguito: 
GRUPPO 1: 
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Boris, coterapeuta . Primo prelievo subito prima che iniziasse  la seduta (T1); la 
temperatura era di 27°C con un’umidità del 46%. Il secondo prelievo (T2) è stato 
effettuato a metà della giornata di attività; la temperatura era di 32°C con un’umidità del 
42%. Il terzo prelievo (T3) alla fine delle sedute ; la temperatura era di 32°C con 
un’umidità del 56%. Il quarto prelievo,  un’ora dopo il termine del  lavoro (T4); la 
temperatura era di 25°C con un’umidità del 45%. L’ultimo prelievo è stato effettuato 
alle ore 20. Molly era il “cane controllo”. 
 
GRUPPO 2: 
Oscar, coterapeuta. A T1 la temperatura era di 28°C con un’umidità del 52%. A T2 la 
temperatura era di 28°C con un’umidità del 46%. A T3 la temperatura era di 30°C con 
un’umidità del 45%. A T4 la temperatura era di 23°C con un’umidità del 54%. L’ultimo 
prelievo è stato effettuato alle ore 20. Pollo e Jingle rappresentavano i “cani controllo”. 
 
GRUPPO 3: 
Chia, co-terapeuta. In questa giornata per problemi tecnici sono stati effetuati solo i 
prelievi a T1 e T4. A T1 la temperatura era di 23°C con un’umidità del 55%. A T2 la 
temperatura era di 28°C con un’umidità del 45%. L’ultimo prelievo è stato effettuato 
alle ore 18. Shila e Duma rappresentavano i “cani controllo”. 
 
Tutte le sedute di pet-terapy, sia quelle svolte con i bambini che quelle svolte con gli 
anziani venivano videoregistrate (per mezzo di una videocamera Sony HDR-SR10E). I 
filmati così ottenuti venivano poi elaborati e riversati su un computer (per mezzo del 
software Magix video Delux 15) per poi essere archiviati su dischi DVD. La 
videoregistrazione riguardava l’intera seduta, senza nessuna interruzione. 
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Durante la seduta era sempre presente un medico veterinario, un neuropsichiatra, un 
operatore per le riprese, oltre al cane con il suo partner ed il fruitore (talvolta durante le 
sedute dei bambini, un genitore). Il medico veterinario aveva il compito di osservare il 
comportamento del cane durante lo svolgimento della stessa e di annotare su apposite 
schede (vedi Appendice 1) le attività che venivano svolte, ciò che accadeva durante la 
seduta e tutti gli elementi necessari per la sua descrizione. Il filmato ottenuto, da ogni 
seduta veniva poi rivalutato in un secondo momento. Le osservazioni, venivano quindi 
effettuate al  momento della seduta che successivamente per mezzo della 
videoregistrazione. Le osservazioni indirette, presentano il vantaggio di ottenere un gran 
numero di dati che possono essere rivisti e ricanalizzati in un secondo momento. Le 
osservazioni indirette sono poi particolarmente indicate per riosservare azioni molto 
rapide, che possono anche sfuggire durante la visione diretta, quelle particolarmente 
complesse o per analizzare sequenze comportamentali (218). 
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Dalla visita clinica effettuata mensilmente, si evidenziava in tutti i cani un buono stato 
di salute. Soltanto Boris durante il periodo dello studio, ha dovuto sospendere la sua 
attività per alcuni giorni a causa di alcuni episodi di diarrea che è stata trattata 
sintomatologicamente con frutto-oligosaccaridi e vitamine del gruppo B. La visita 
clinica, gli esami ematologici e coprologici hanno escluso l’eventuale presenza di 
malattie infettive ed infestive; il sospetto diagnostico è stato quindi quello di allergia o 
intolleranza alimentare. L’esclusione dalla dieta di carne bovina e suina hanno 
normalizzato la condizione di Boris, la reintroduzione di tali alimenti nella dieta ha 
riacutizzato la sintomatologia, confermando il sospetto diagnostico.  
Ė stata valutata la frequenza cardiaca in undici sedute per  Boris e Oscar in cinque per 
Simba e in tre per Kira , prima (T0), alla fine (T1) e dopo un’ora dalla fine (T2) di ogni 
seduta. La frequenza cardiaca di ogni singolo cane e quella media del gruppo, non 
differiscono in modo significativo da quelle registrate immediatamente e 1h dopo la fine 
della sessione: Boris (T0: 147.61±30.43 bpm; T1: 145.89±46.92 bpm; T2: 
135.61±29.47 bpm); Oscar (T0: 156.21±35.95 bpm; T1: 150.64±35.08 bpm; T2: 
148.64±27.85 bpm), Simba (T0: 146.67±33.20 bpm; T1: 142.33±35.97 bpm; T2: 
127.73±26.05 bpm); Kira (T0: 205±48.06 bpm; T1: 180.50±55.62 bpm; T2: 
179.17±54.99 bpm) e del gruppo (TO: 154.43±36.53 bpm; T1: 149.34±42.01 bpm; T2: 
141.98±32.52 bpm).  I dati ottenuti sono stati trattati statisticamente mediante tecnica 
ANOVA e sono mostrati nel grafico 1e sono stati presentati al IX congresso nazionale 
S.I.Di.L.V. (219). Si può notare inoltre che in Kira una frequenza cardiaca superiore a 
quella degli altri tre cani , soprattutto quella iniziale. 
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I valori degli esami ematici biochimici e dell’emocromo vengono indicati di seguito. 
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   Basale  T1  T2  T3  T4     Basale  T1  T2  T3  Valori di  riferimento 
RBC (1012/L)  6,54  6,67 6,7 7,19 6,76 6,55 6,93 6,82 6,37 6,67 da 5,50 a 8,50 
HCT (%)  46,8  46,8 46,5 50,1 47,6 44,5 45,7 45,5 42,7 44,8 da 37 a 55,0 
HGB(g/dl)  16,9  16 15,5 16 15,1 16,1 14,8 14,9 13,5 14,4 da 12 a 18 
MCV(fl)  71,6  70,3 69,4 69,7 70,4 68 66 66,6 67 67,1 da 60 a 77 
MCH(pg)  25,8  23,98 23,12 22,22 22,42 24,6 21,39 21,81 21,14 21,54 da 18,50 a 30,00 
MCHC (g/dl)  36,1  34,1 33,3 31,9 31,8 36,2 32,4 32,7 31,5 32,1 da 30,0 a 37,5 
WBC (109/L)  11,89  14,48 13,57 13,91 13,06 12,33 14,19 12,28 12,83 12,88 da 5,50 a 16,90 
NEU(109/L)  8,6  8,1 8,95 9,4 9,14 7,57 9,28 7,98 9,49 9,01 da 2 a 12 
LYM(109/L)  2,8  3,76 3,1 2,64 2,74 3,66 3,54 3,56 2,95 3,6 da 0,50 a 4,90 
MONO(109/L)  1,08  1,15 1,11 0,8 0,5 0,81 1,13 0,6 0,19 0,12 da 0,30 a 2 
EOS(109/L)  0,34  1,4 0,34 0,97 0,65 0,17 0,18 0,12 0,19 0,12 da 0,10 a 1,49 
BAS(109/L)  0  0 0 0 0 0,07 0,06 0 0 0 da 0 a 0,10 
PLT(109/L)  361  316 321 309 246 302 322 307 299 268 da 175 a 500 
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                                 Valori di  riferimento 
RBC (1012/L)  7,49  7,5 7,61 6,84 7,11 6,71 7,16  8,19 7,56 7,25 da 5,50 a 8,50 
HCT (%)  46,3  47,1 47,5 43,1 45,5 44,5 49  55,4 51,7 49,4 da 37 a 55,0 
HGB(g/dl)  17,2  15,4 15 13 14,4 16,4 15,7  17,5 16,9 15,8 da 12 a 18 
MCV(fl)  61,8  62,9 62,5 62,9 64 66,3 68,5  67,7 68,4 68,1 da 60 a 77 
MCH(pg)  23  20,48 19,76 19,06 20,18 24,5 21,92  21,38 22,32 21,76 da 18,50 a 30,00 
MCHC (g/dl)  37,2  32,6 31,6 30,3 31,5 36,9 32  31,6 32,6 32 da 30,0 a 37,5 
WBC (109/L)  10,55  13,54 12,26 12,54 12,56 8,05 9,85  12,2 12,7 12,12 da 5,50 a 16,90 
NEU(109/L)  5,54  7,58 6,74 6,52 6,65 4,06 4,33  7,56 5,33 5,81 da 2 a 12 
LYM(109/L)  3,71  3,79 4,29 4,76 4,64 2,53 3,25  1,83 3,81 3,75 da 0,50 a 4,90 
MONO(109/L)  0,54  1,89 0,73 0,87 0,75 0,4 0,59  0,36 0,76 0,24 da 0,30 a 2 
EOS(109/L)  0,69  0,2 0,49 0,37 0,5 0,95 1,67  2,44 2,79 2,3 da 0,10 a 1,49 
BAS(109/L)  0,03  0 0 0 0 0,03 0  0 0 0 da 0 a 0,10 
PLT(109/L)  417  376 365 380 363 291 272  260 252 273 da 175 a 500 
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   Basale   T1  T2  T3  T4  Basale  T1  T4  Valori di  riferimento 
RBC (1012/L)  7,9 7,89 7,71 8,07 7,72 6,52 7,57 7,03 da 5,50 a 8,50 
HCT (%)  52,4 52,1 50,7 53,6 51,5 44,7 50 46,2 da 37 a 55,0 
HGB(g/dl)  16,5 16,3 17,2 16,3 16,4 16,5 16,1 15,6 da 12 a 18 
MCV(fl)  66 66 65,7 66,5 66,7 68,6 66 65,8 da 60 a 77 
MCH(pg)  20,8 20,6 22,9 20,21 21,19 25,3 21,23 22,16 da 18,50 a 30,00 
MCHC (g/dl)  31,5 31,2 33,9 30,04 31,8 36,9 32,1 33,7 da 30,0 a 37,5 
WBC (109/L)  11,2 10,71 11,11 10,69 11,37 7,68 7,47 9,84 da 5,50 a 16,90 
NEU(109/L)  6,7 7,28 6,66 6,41 6,93 4,31 5,07 7,18 da 2 a 12 
LYM(109/L)  3,37 2,46 3,66 3,52 3,52 2,26 1,56 1,86 da 0,50 a 4,90 
MONO(109/L)  0,26 0,53 0,22 0,32 0,56 0,38 0,29 0,19 da 0,30 a 2 
EOS(109/L)  0,44 0,42 0,55 0,42 0,34 0,99 0,52 0,59 da 0,10 a 1,49 
BAS(109/L)  0 0 0 0 0 0,04 0 0 da 0 a 0,10 
PLT(109/L)  280 294 296 323 265 337 253 297 da 175 a 500 
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   Basale  T1  T4  Basale  T1  T4  Valori di  riferimento 
RBC (1012/L)  6,83 7,29 6,52 6,95  7,95 7,17 da 5,50 a 8,50 
HCT (%)  46,8 49,9 44,5 46,7  51,9 46,9 da 37 a 55,0 
HGB(g/dl)  17,6 17,1 14 17,1  15,9 15,3 da 12 a 18 
MCV(fl)  69,6 68,5 68,2 67,1  65,3 65,5 da 60 a 77 
MCH(pg)  26,1 23,53 21,44 24,6  20,06 21,33 da 18,50 a 30,00 
MCHC (g/dl)  37,6 34,4 31,4 36,7  30,7 32,6 da 30,0 a 37,5 
WBC (109/L)  11.20 12,41 13,9 7,82  10,68 11,16 da 5,50 a 16,90 
NEU(109/L)  6,28 7,44 8,61 3,97  5,34 6,58 da 2 a 12 
LYM(109/L)  3,9 3,59 4,17 3,05  4,37 3,68 da 0,50 a 4,90 
MONO(109/L)  0,41 0,74 0,55 0,48  0,2 0,78 da 0,30 a 2 
EOS(109/L)  0,57 0,62 0,55 0,24  0,62 0,11 da 0,10 a 1,49 
BAS(109/L)  0,04 0 0 0,07  0 0 da 0 a 0,10 
PLT(109/L)  354 317 255 418  268 291 da 175 a 500 
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   Basale  Basale  Basale  Basale  Basale  Basale  Valori di riferimento 
RBC (1012/L)  5,4 6,69 6,49 10,19 7,7 7,89 da 5,50 a 8,50 
HCT (%)  36,9 51,4 44,1 6,67 56,4 53,3 da 37 a 55,0 
HGB(g/dl)  13,7 15,3 16,5 15,8 19,2 19,2 da 12 a 18 
MCV(fl)  68,3 76,8 67,9 69 72,6 67,6 da 60 a 77 
MCH(pg)  25,3 22,8 25,5 23,7 24,7 24,4 da 18,50 a 30,00 
MCHC (g/dl)  37,1 29,8 37,6 34,4 34 36 da 30,0 a 37,5 
WBC (109/L)  12,57 9,42 12,72 6,67 10,5 10,27 da 5,50 a 16,90 
NEU(109/L)  5,62 6,18 7,47 4,97 6,69 7,42 da 2 a 12 
LYM(109/L)  6 2,26 3,36 3,6 2,51 1,86 da 0,50 a 4,90 
MONO(109/L) 0,48 0,32 0,52 0,79 0,52 0,54 da 0,30 a 2 
EOS(109/L)  0,39 0,6 1,3 0,75 0,74 0,4 da 0,10 a 1,49 
BAS(109/L)  0,03 0,06 0,05 0,05 0,04 0,03 da 0 a 0,10 
PLT(109/L)  407 385 284 50 271 177 da 175 a 500 
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   Basale Basale  Valori di riferimento 
RBC (1012/L)  7,54 7,98 da 5,50 a 8,50 
HCT (%)  52 55,3 da 37 a 55,0 
HGB(g/dl)  17,3 19,5 da 12 a 18 
MCV(fl)  68,7 68,3 da 60 a 77 
MCH(pg)  22,3 25,45 da 18,50 a 30,00 
MCHC (g/dl)  34,39 35 da 30,0 a 37,5 
WBC (109/L)  12,33 10,73 da 5,50 a 16,90 
NEU(109/L)  7,2 6,75 da 2 a 12 
LYM(109/L)  3,15 1,9 da 0,50 a 4,90 
MONO(109/L)  0,88 0,5 da 0,30 a 2 
EOS(109/L)  0,73 0,42 da 0,10 a 1,49 
BAS(109/L)  0 0 da 0 a 0,10 
PLT(109/L)  311 407 da 175 a 500 
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   Glicemia (mg/dL)  Cortisolo (ng/dl)  Acido Lattico (mmol/L) CPK (UI/L) 
AST 
(UI/L)  Colesterolo (mg/dL)  Trigliceridi (mg/dL)  Calcio (mg/dL) 
Apollo                         
Basale  90  85,4 2,6 138  35 164 108 8,9 
T1  102  8,76 4,9 29  25 230 161 10,3 
T2  79  27,36 7 57  35 220 195 9,6 
T3  89  12,46 4,3 40  39 210 145 9,6 
T4  82  5,88 3,2 70  37 210 103 9,6 
                          
Oscar                         
Basale  88  37,28 1,9 34  37 156 32 9,7 
T1  75  18,27 4,4 73  29 160 71 8,6 
T2  75  17,45 3,5 43  40 159 71 8,8 
T3  65  29,21 3,2 36  33 158 128 8,7 
T4  84  32,95 2,8 75  31 152 101 8,7 
                          
Jingle                         
Basale  80  21,35 3,1 69  28 274 55 9,6 
T1  104  28,25 3,9 12  29 192 47 9,1 
T2  80  27,5 3,5 17  32 210 50 9,6 
T3  93  20,87 2,6 13  24 189 48 9,3 
T4  86  21,97 3,1 13  26 195 57 9,5 
VALORI 




72  da 50 a 350  da 23 a 100  da 7 a 11 
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   Glicemia (mg/dL)  Cortisolo (ng/dl)  Acido Lattico (mmol/L) CPK (UI/L) 
AST 
(UI/L)  Colesterolo (mg/dL)  Trigliceridi (mg/dL)  Calcio (mg/dL) 
Boris                         
Basale  85  20 1,5 115  30 129 18 8,6 
T1  77  18,19 2,9 5  20 12 49 8,9 
T2  64  11,75 5 12  33 180 52 9 
T3  68  11,86 3,9 7  26 168 64 8,8 
T4  84  12,35 2,4 6  23 164 122 8,7 
                          
Molly                         
Basale  78  27 3 68  38 147 108 9,4 
T1  63  8,39 6,1 57  44 155 110 9,6 
T2  57  16,45 5,3 7  26 156 111 9,6 
T3  94  26,92 4,7 105  58 127 135 8,9 
T4  75  27,84 4,6 14  30 136 148 9,2 
VALORI 
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   Glicemia (mg/dL)  Cortisolo (ng/dl)  Acido Lattico (mmol/L) CPK (UI/L) 
AST 
(UI/L)  Colesterolo (mg/dL)  Trigliceridi (mg/dL)  Calcio (mg/dL) 
Shila                         
Basale  80  64,43 1,6 57  29 138 34 8,9 
T1  98  164,71 6,4 31  80 185 138 9,2 
T2  106  105,34 7,3 11  60 198 123 9,7 
                          
Duma                         
Basale  80  10,8 4,6 102  67 242 83 10,2 
T1  82  31,3 5,3 26  34 276 50 10,6 
T2  80  36,06 6,6 24  37 238 78 9,6 
                          
Chia                         
Basale  83  22,08 3,9 72  33 230 46 9,1 
T1  76  36,92 4,1 54  33 266 70 10,9 
T2  83  36,56 6 13  19 202 53 9,3 
VALORI 




















Simba  Glicemia (mg/dL)  Cortisolo (ng/dl)  Acido Lattico (mmol/L) CPK (UI/L) 
AST 
(UI/L)  Colesterolo (mg/dL)  Trigliceridi (mg/dL)  Calcio (mg/dL) 
Basale  87  48,16 … 327  37 180 75 10,3 
T1  85  70,67 … 330  28 177 84 9,8 
T2  80  72,15 … 315  25 168 80 10,1 
                          
Kira                         
Basale  79  65,4 … 420  38 190 99 8,8 
T1  83  68,7 … 330  27 169 55 9 
T2  77  60,15 … 312  29 150 90 9,2 
                          
Belle                         
Basale  84  49,9 2,2 149  39 151 28 9,8 
VALORI 
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   Glicemia (mg/dL)  Cortisolo (ng/dl)  Acido Lattico (mmol/L) CPK (UI/L) 
AST 
(UI/L)  Colesterolo (mg/dL)  Trigliceridi (mg/dL)  Calcio (mg/dL) 
Burt                         
Basale  79  8,32 3,2 128  35 187 58 9,7 
                          
Lilli                          
Basale  78  9,4 2,4 56  28 222 28 8,9 
                          
Aker                         
Basale  81  7,6 1,9 386  41 281 128 9,9 
                          
Zenia                         
Basale  77  25,7 5,9 235  25 235 44 8,5 
                          
Galana                         
Basale  79  91,22 2,5 164  38 268 102 10,2 
                          
VALORI 




72  da 50 a 350  da 23 a 100  da 7 a 11 
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Dalle osservazioni dirette ed indirette delle sedute di AAT., sia quelle svolte con i 
bambini con disturbi pervasivi dello sviluppo (progetto della durata di 5 mesi), sia 
quelle con i fruitori anziani (progetto della durata di 3 mesi), sono stati raccolti i 
seguenti dati:  
- Boris ha svolto 170 sedute con i bambini , per un tempo totale di 77, 28 h e 17 
sedute con i fruitori anziani per un tempo toltale di 5,48h.  In nessuna di queste 
sedute ha mostrato alcun modulo comportamentale riferibile a stress. 
-  Oscar ha svolto complessivamente 85 sedute con i bambini per un tempo totale 
di 34,6 h. Durante queste sedute complessivamente ha mostrato 17 moduli 
comportamentali riferibili a stress ( in una occasione ha sbadigliato, in una si è 
“accucciato”, in otto ha portato le orecchie verso il basso, in una ha presentato 
polipnea, una volta ha deambulato con zampe flesse, un’ altra ha eseguito 
movimenti veloci della testa, in quattro occasioni aveva un “atteggiamenti da 
evitamento”). 
-  Shila  ha svolto 8 sedute con i bambini per un tempo totale di 2,71 h, mostrando 
moduli comportamentali riferibili a stress in 5 occasioni (una volta ha portato la 
coda fra le gambe, una volta ha abbaiato ed in tre occasioni  aveva un 
“atteggiamento di evitamento”). 
-  Simba ha svolto 8 sedute con i bambini per un tempo totale di 2,88 h, tutte nei 
primi due mesi, prima di essere esonerata dall’attività di co-terapeuta,  
mostrando moduli comportamentali riferibili a stress in 8 occasioni, di cui 5 
nella stessa seduta ( quattro volte portava orecchie verso il basso e deambulava a 
zampe flesse, 3 volte si è leccata il muso, una volta ha portato le orecchie verso 
il basso). 
-  Kira ha svolto 9 sedute con i bambini e solo per i primi due mesi e mezzo, senza 
mai mostrare segni di stress. 
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-  Kia ha svolto 15 sedute con i bambini  per un tempo totale di 5,41 h e 15 sedute 
con gli anziani per un tempo totale di 5,8 h durante le quali non ha mai mostrato 
alcun modulo comportamentale riferibile a stress. 
-  Apollo ha svolto 27 sedute con i fruitori anziani, per un toltale di 11,41 h, 
mostrando solo un comportamento riferibile a stress (“atteggiamento di 
evitamento”). 
-  Molly ha svolto 11 sedute con i fruitori anziani, per un totale di 4,28 h, in 7 
occasioni ha mostrato moduli comportamentali riferibili a stress ( tre volte si è 
“accucciata”, in due occasioni ha camminato in circolo, in una occasione evitava 
ed in una era sfuggente dalla situazione ambientale). 
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V. DISCUSSIONE : 
 
 
Le analisi biochimiche e le valutazioni comportamentali dei cani presi in 
considerazione, hanno sottolineato alcuni dati interessanti che sostanzialmente 
confermano quello che si asserisce oggi in merito alla valutazione del benessere animale 
e cioè di quanto possa essere difficile valutarlo per il considerevole numero di variabili 
da esaminare quali ad esempio, specie animale, razza, sesso, età, temperamento, 
esperienze avute nel corso della vita, probabilmente anche fattori genetici (214, 215, 216, 
217), oltre ovviamente alle situazioni stressanti in sé (220). Questi studi, mettono in risalto 
l’importanza della valutazione di più parametri, fisiologici e comportamentali, per 
quantificare al meglio lo stato di benessere degli animali. Dai nostri dati è emerso 
inoltre che alcuni cani mostrano un certo livello di stress indipendentemente dal 
coinvolgimento nella seduta di pet therapy, che in ogni caso non sembra determinare un 
ulteriore aumento dei valori della cortisolemia, ma talvolta addirittura una diminuzione.  
Analizzando in un primo momento solo i valori riferibili all’attività fisica si è messo 
subito in luce che durante il periodo di attività, la  frequenza cardiaca era 
moderatamente alta (TO:154.43±36.53 bpm; T1: 149.34±42.01 bpm; T2: 141.98±32.52 
bpm), il livello di glicemia da normale a basso (in Oscar e Boris), ed era presente un 
aumento significativo dell’ematocrito durante l’attività fisica che poi  tornava a livelli 
basali  dopo un’ora dallo svolgimento dell’attività; questi dati sono simili a quelli 
ottenuti in cani sottoposti a un “pesante” stress fisico (173, 221) fatta eccezione per le 
frequenze cardiache che in caso di estremo sforzo fisico possono raggiungere i 308 bpm 
(221), nel nostro caso non hanno mai superato i 160bpm. Questi risultati ci hanno spinto 
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ad indagare maggiormente sullo stato di allenamento dei nostri cani e sui fattori che 
indicano il tipo e la qualità dell’attività muscolare.  
L’aumento del CPK può essere dovuto a gravi danni o sforzi muscolari, la diminuzione 
invece sia in caso di riposo che di sforzo muscolare intenso (222, 223). Nel caso di un 
danno muscolare è ipotizzabile che parallelamente si abbia un aumento dell’AST.  
L’aumento del CPK e dell’ AST non è stato invece riscontrato nei cani oggetto del 
nostro studio, fatta eccezione per Shila, nella quale si aveva un lieve aumento dell’ AST 
che tornava nel range fisiologico 1h dopo l’attività fisica. Per quanto riguarda le 
concentrazioni ematiche di acido lattico, invece, abbiamo riscontrato anche in questo 
caso valori piùttosto elevati nella maggior parte dei cani, sia quelli impegnati in attività 
di coterapeuta che degli altri. Di questi gli unici che svolgevano un’attività fisica intensa 
erano Zenia e Galana che svolgevano 3 ore di esercizio fisico la mattina e la sera (corsa 
ed esercizi) e Kira (della quale però non abbiamo questo valore a causa del suo 
esonero). Aker, Duma, Burt e Belle non svolgevano alcuna attività fisica guidata. Tutti i 
cani venivano alimentati con mangimi commerciali ed erano in buone condizioni 
muscolo-scheletriche ed in un ottimo stato di nutrizione. Questi risultati meriterebbero 
sicuramente ulteriori indagini sia sul metabolismo muscolare ma soprattutto, a nostro 
avviso, nutrizionale. Sarebbe interessante valutare quanto ad esempio possa aver 
influito un’ alimentazione priva di integratori alimentari di supporto per attività fisica, 
quali ad esempio la carnitina che non è presente nella maggior parte dei mangimi 
commerciali. Difatti alcuni studi hanno dimostrato come si abbia una riduzione degli 
indici di lattato in seguito ad integrazione alimentare con l-carnitina in varie razze, quali 
Siberian Huskie (224), Setter Inglese (225), Pastore Tedesco (226).  
Riguardo i fattori che sicuramente influenzano il lavoro fisico, vi sono anche quelli 
ambientali e climatici che probabilmente hanno inciso negativamente sul lavoro fisico e 
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soprattutto sul fabbisogno energetico, variando la temperatura ambientale nei giorni dei 
prelievi ematici dai 23°C ai 33°C  con un’umidità che si aggirava tra il 42% e il 56%. 
Il valore al quale  si attribuisce maggiore importanza per valutare lo stato di benessere 
del cane è la cortisolemia (202). La prima problematica che bisogna affrontare quando si 
vuole misurare la cortisolemia nel cane è quella dell’ esistenza o meno di un ritmo 
circadiano in questa specie. A tale proposito noi ci troviamo in accordo con gli studi  
che hanno valutato  la cortisolemia nell’arco di 24 h e non hanno evidenziato l’esistenza 
di un ritmo circadiano (227, 228, 229). La seconda argomentazione è costituita dalla 
possibilità che il momento del prelievo ematico rappresenti di per sé un evento 
stressante, capace in tal modo di determinare un rialzo della cortisolemia. Ciò 
costituisce la ragione per cui in numerosi studi si preferisce valutarla per mezzo di 
tampone salivare, campione di urina, feci o pelo (202, 230, 231, 232). Premesso che, secondo 
la nostra opinione, anche il prelievo dell’urina o della saliva per alcuni soggetti può 
essere causa di stress, abbiamo ridotto al minimo questo rischio effettuando il prelievo 
ematico in modo tale che il cane non lo percepisse come qualcosa di sgradevole o 
pericoloso per la propria incolumità, evitando il contenimento fisico ed eseguendo il 
prelievo solo in condizioni di tranquillità. Inoltre, sin dai primi mesi di vita, i nostri cani  
venivano portati spesso nell’ambulatorio veterinario della Clinica Medica della Facoltà 
di Medicina Veterinaria di Sassari (dove sono stati effettuati i prelievi) non solo per le 
visite o per le vaccinazioni, ma anche per socializzare con altri cani, svolgere attività 
ludiche, ricevere qualche carezza o bocconcino in modo che questa gli si presentasse 
come un luogo familiare e piacevole. Oltre a ciò anche gli eventi “sgradevoli”, quali 
vaccinazioni o prelievi ematici erano preceduti e seguiti da situazioni piacevoli per il 
cane. Si può inoltre aggiungere che alcuni studi hanno mostrato come particolari 
situazioni o procedure sgradevoli possono determinare una risposta differente a seconda 
che l’animale abbia familiarizzato o meno con essa prima di affrontarla (233, 234, 235). Ciò 
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è anche confermato dai valori della cortisolemia riscontrati che non appaiono influenzati 





Come si può notare, i valori particolarmente significativi sono quelli di Shila, Galana, 
Apollo, Simba e Kira mentre i valori degli altri cani seppur molto differenti tra loro 
rientrano comunque nel range fisiologico meritando comunque attenzione e dando 
spunti di riflessione. 
Per quanto riguarda Shila c’è da aggiungere che ha mostrato, parallelamente ad una 
cortisolemia elevata, alcuni comportamenti riferibili a stress sia durante le sedute che 
nella vita quotidiana (frequenti posture basse - pacificatorie).  Per questo motivo ha 
partecipato solo a sedute con bambini che non avevano gravi turbe comportamentali in 
modo molto dilazionato nel tempo (mai più di una seduta alla settimana).   Shila è un 
cane femmina di 3 anni di razza meticcia (incrocio fra un Beagle ed un  Epagneul 
Breton). Sino ai 4 mesi di età ha vissuto in un box esclusivamente con la madre, affetta 
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da una grave forma di Leishmaniosi che l’aveva portata alla cecità prima della nascita 
dei sui due cuccioli. Sino ai due mesi non è quasi mai uscita dal box, se non 
saltuariamente, per effettuare visite cliniche in ambulatorio. Sino ai sei mesi di età il 
“compito” di Shila era quello di essere visitata dagli studenti durante esami o lezioni di 
Clinica Medica, dove non si esclude che abbia subito manipolazioni non sempre 
piacevoli. Senza alcun dubbio questo passato, nei primi mesi di vita, ha condizionato la 
sua visione dell’uomo. Infatti sono numerosi gli studi che mostrano come sia importante 
l’esperienza e come possa influenzare la reattività allo stress (217). Inoltre, a causa della 
scarsa conoscenza dei co-specifici, durante i primi mesi di preparazione al ruolo di co-
terapeuta, iniziata poco dopo i  6 mesi di età, mostrava incapacità a relazionarsi in modo 
corretto con i co-specifici, mostrando atteggiamenti di paura o tentando di mostrare una 
superiorità di status. Per questo motivo prima di essere inserita nelle sedute di pet 
therapy come co-terapeuta,  che è avvenuto quando aveva circa 1anno e mezzo di età, 
ha svolto un periodo di educazione e di preparazione, che ha previsto il cambiamento 
del suo stile di  vita, si è lavorato sull’arricchimento del suo bagaglio esperienziale  
tutelandola da possibili situazioni sgradevoli. Una cortisolemia così elevata può essere 
spiegata con il fatto che esperienze negative nei primi mesi di vita ne abbiano 
determinato una maggiore sensibilità allo stress e la abbiano indotta a mostrare risposte 
ormonali caratterizzate da alti livelli di ACTH e cortisolo, caratteristica che potrebbe 
perdurare per tutta la vita del soggetto (111).  
Molly pur conservando i valori del cortisolo ematico entro i limiti fisiologici, mostra un  
aumento della cortisolemia da 8,39 ng/dl al T1 a 27,94 ng/dl al T4. La valutazione 
comportamentale delle sedute ha rivelato un incremento di atteggiamenti di disagio 
durante le ultime sedute nelle quali aveva mostrato  una situazione di malessere nei 
confronti dell’attività di co-terapeuta “accucciandosi”, camminando in circolo e 
cercando di evitare o sfuggire dalla situazione dimostrando di non apprezzare questo 
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tipo di attività.  Per tale motivo, circa due mesi prima del termine del progetto, è stata 
esonerata dall’attività coterapeutica.  Alcuni studi (188, 236) hanno sottolineato che 
particolari stressor, quali ad esempio i rumori, in certi soggetti (in entrambi i lavori 
erano cani di razza Beagle) seppur percepiti come sgradevoli, non determinavano come 
risposta un aumento della cortisolemia, ma solo una reazione comportamentale. Per tale 
ragione gli autori di questi lavori individuavano nelle risposte comportamentali 
indicatori più sensibili di stress. A questo proposito è interessante ricordare che negli 
animali, la separazione materna nei primi periodi di vita può influenzare la reattività 
allo stress del soggetto per tutto il resto della sua vita (237). Molly infatti è stata presa da 
un canile all’età di 2 mesi, dove era stata allevata e svezzata da una operatrice. 
Dati interessanti sono emersi anche dalla cortisolemia e dalla valutazione del 
comportamento di Simba. Infatti in questo cane si sono mostrati comportamenti 
riferibili a stress nell’ultima seduta svolta, quali orecchie verso il basso e deambulazione 
a zampe flesse, leccamento del muso, orecchie portate verso il basso. Tali elementi, 
insieme ad una cortisolemia elevata, pensiamo possano essere  attribuiti in gran parte 
alle condizioni fisiche non ottimali (displasia dell’anca). 
Anche Chia è affetta da displasia dell’anca,  per tale ragione, durante le sedute, si faceva 
in modo che non le venissero richieste attività che sollecitassero l’articolazione coxo-
femorale e la muscolatura degli arti posteriori, quali ad esempio saltare o salire su una 
sedia ed il riporto della pallina veniva richiesto solo in rare occasioni e per tempi molto 
brevi. Riteniamo quindi questo il motivo per cui la cortisolemia sia rimasta all’interno 
del range fisiologico e tale soggetto non abbia mai mostrato alcun atteggiamento 
comportamentale riferibile a stress. 
La cortisolemia elevata di Kira e Galana sono probabilmente da attribuire all’attività 
fisica e allo stress muscolare eccessivo che questi cani subivano per un allenamento 
intenso e non adeguato, non riferibile alle sedute di AAT, ma alla loro attività lavorativa 
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(Kira) e sportiva (Galana). Kira è stata poi esonerata dalle AAT perché oltre ad essere 
coinvolta in tale attività, svolgeva anche un lavoro di pubblico servizio che talvolta le 
richiedeva un grosso impegno fisico ed era preparata, a  nostro avviso, in modo non 
conforme al rispetto del benessere animale. A conferma dell’ assenza di un importante 
stato di stress dovuta alla sua attività di co-terapeuta vi è l’analisi comportamentale 
dalla quale non sono mai emersi segni di disagio. Al contrario però c’è da considerare 
che in Burt, Lilli, Zenia, Aker, Duma e Jingle la cortisolemia rientrava nel range 
fisiologico mentre presentavano tutti un’alta concentrazione di acido lattico. In 
particolar modo fanno riflettere e danno spunto per ulteriori studi sull’alimentazione e 
sulle esigenze nutrizionali  dei cani sportivi, i dati emersi da Zenia, che vivendo insieme 
a Galana, svolgeva l’identica attività fisica ma  alimentazione differente  e presentava 
concentrazioni ematiche  notevolmente più alte di acido lattico con una cortisolemia 
invece normale. 
In Apollo sono emersi diversi elementi interessanti: un valore della cortisolemia basale 
particolarmente elevato e un trend di questa che tende a crescere con lo svolgimento 
dell’attività in cui era impegnato. Infatti è passato da una cortisolemia di 8,76 ng/dl a 
T1, ad una di 27,36 ng/dl a T2 per poi decrescere ed arrivare a 5,88 ng/dl a T4. In 
questo caso si osserva come lo svolgere attività simili a quelle effettuate nelle sedute 
(senza però esserci realmente) determina un rialzo momentaneo della cortisolemia. Si 
verifica così un’attivazione dell’asse Ipotalamo-Ipofisi-Surrene anche se solo per un 
breve periodo. In questo caso non abbiamo avuto un riscontro analogo nella 
osservazione del suo comportamento durante le sedute. Precisamente, anche se 
presentava spesso un livello di arousal medio-elevato, non ha mai mostrato 
comportamenti associabili a stress fatta eccezione per una unica occasione. Ciò avvalora 
la tesi della difficoltà di  interpretazione dei dati ottenuti che non sempre si confermano 
l’uno con l’altro.  
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Il contrario è emerso invece  valutando la cortisolemia di Oscar che parte da valori di 
18,27 ng/dl a T1 poi diminuisce a T2 anche se lievemente per poi raggiungere valori 
quasi doppi a quelli iniziali (32,95 ng/dl) un’ora dopo la fine della seduta. In Oscar 
inoltre si sono osservati dei comportamenti riferibili a stress durante le sedute,  anche se 
da una attenta valutazione di questi si è notata principalmente la loro natura 
pacificatoria conseguente a “rimproveri” ricevuti da parte del pet partner. Inoltre c’è da 
aggiungere che Oscar presentava un livello di attivazione emozionale sempre molto 
alto. Per di più il suo compito di coterapeuta spesso era  richiesto in sedute con bambini 
affetti da gravi problemi comportamentali. Oscar, sorprendentemente, dopo poco tempo 
ha imparato a riconoscere i bambini in questione e ad adottare dei compartimenti che 
garantissero la sua sicurezza. Per questo motivo quando si valuta il comportamento del 
cane durante la seduta bisogna sempre contestualizzare il comportamento alla situazioni 
ambientali creatasi, per non commettere degli errori di valutazione importanti. E’quindi 
probabile che i livelli di cortisolo di Oscar non siano elevati così come ci si poteva 
aspettare, per il fatto che, in base alla sua esperienza, era in grado  di controllarle e 
prevedere questi eventi potenzialmente negativi e comportarsi di conseguenza, cosi 
come è stato provato da P.R. Wiepkema e J.M. Weiss (238, 239). 
Una alta concentrazione di cortisolo ematico anche se all’interno del range fisiologico è 
stata rilevata in Belle. Questo dato meriterebbe maggiori approfondimenti considerando 
che il cane svolge l’importante compito di assistere costantemente un bambino con 
gravi deficit psicofisici con il quale vive. La sua situazione ambientale e il suo stile di 
vita potrebbero sottoporla a forti stress (non rilevabili con un singolo campione 
ematico). Nel caso specifico però riteniamo che l’alta concentrazione ematica di 
cortisolo sia imputabile alla sua momentanea separazione dalla famiglia; infatti il 
prelievo è stato fatto in un periodo in cui ci era stata momentaneamente affidata 
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 a causa di un ricovero in ospedale del suo proprietario. Infine è interessante notare 
come in Boris la cortisolemia tenda a decrescere da T1 dove è di 18,19 ng/dl sino a T4 
dove è di 12,35 ng/dl. Anche questo dato dà interessanti spunti per prossime ricerche: è 
facile pensare visto l’elevato grado di preparazione di questo cane che il semplice 
svolgimento dell’attività di co-terapeuta potrebbe avere un effetto gratificante ed avere 
così effetti benefici  anche sul cane. Complessivamente raccogliendo i dati del cortisolo 
dei cani co-terapeuti, paragonandoli tra loro e considerando che i cani non erano 
impegnati in seduta quando sono stati fatti i prelievi si conclude che non è l’attività in sé 
a determinare i  cambiamenti della cortisolemia tra i due gruppi di cani. Abbiamo anzi 
riscontrato valori maggiori nei cani non presenti in seduta e quindi sono fattori 
individuali quali l’esperienza, lo stato di salute, il proprio livello di attivazione 
emozionale ad influenzarne la concentrazione ematica.  
Lo stato di stress denunciato dalla cortisolemia elevata riscontrata in alcuni cani non è 
stato talmente grave da determinare una immunosoppressione,  né una situazione di 
stress acuto, non avendo osservato in nessuno neutrofilia e linfopenia, quali 
manifestazioni tipiche di stress acuto (118). Non abbiamo rilevato né iperglicemia, né 
tanto meno un eccessivo aumento del colesterolo e del calcio a livello ematico che 
potrebbero osservarsi in caso di uno stato di stress cronico. Questa constatazione è 
dovuta al fatto che l’evento stressante non era costantemente presente e non era di 
elevata intensità. Si può ipotizzare per Shila, Molly, Simba e Apollo una condizione di 
stress cronico non clinicamente manifesta, ma ipotizzabile dal variare di alcuni valori 
ematici.  
L’unico parametro ematico anormale riscontrato è stato una eosinofilia marcata in 
Boris, spiegabile con una  allergia alimentare ad alcune proteine presenti nella carne dei 
bocconcini che gli venivano offerti durante le sedute come rinforzo positivo. La 
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Nel nostro lavoro abbiamo confermato la difficoltà di valutare lo stato di benessere nel 
cane e che per farlo sia assolutamente necessario considerare più parametri fisiologici e 
comportamentali. Valutandone solo pochi infatti si rischia di ottenere risultati ambigui e 
di difficile interpretazione. Inoltre anche in base a quello che è affiorato dal nostro 
lavoro è più corretto valutare i dati ottenuti non complessivamente ma nello specifico 
per ogni soggetto in modo da tener conto della sua razza, delle motivazioni, dell’età, del 
sesso e delle esperienze del singolo, in modo da poter eseguire correttamente l’analisi 
dei dati. 
La valutazione dell’apparato cardiocircolatorio soprattutto in cani che svolgono 
un’attività fisica moderata se considerato come unico parametro è,  a nostro avviso,  
difficilmente in grado di fornire informazioni sullo stato di benessere del cane mentre 
acquisisce maggiore importanza ed oggettività se valutato comparativamente alla 
concentrazione ematica di acido lattico, CPK ed AST. In tal modo fornisce informazioni 
sulle capacità muscolari e sulle condizioni di allenamento del soggetto in esame. 
Quest’ultimo punto rappresenta un elemento critico per il benessere del cane co-
terapeuta, che spesso viene sottovalutato. Infatti dai nostri dati è apparso che la 
preparazione atletica dei cani era insufficiente e l’allenamento fisico mal condotto. Sarà 
obbiettivo di futuri studi valutare quanto questo possa influenzare negativamente il 
benessere dei nostri cani e se esiste una correlazione tra stress muscolare e cortisolemia. 
E’ nostra convinzione quindi che il benessere del cane co-terapeuta debba essere 
valutato sia in base alla cortisolemia, al comportamento mostrato in seduta e al di fuori 
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di essa, al benessere muscolare  che consente al cane di svolgere la sua attività senza 
che presenti un eccessivo accumulo di acido lattico. Inoltre un esercizio intenso può 
determinare un’iperproduzione di radicali liberi ed in tal senso sarebbe interessante 
valutare se questo si verifica nei cani coterapeuti e se può influenzare, il suo stato di 
benessere.  
Oltre a questo và sicuramente posta maggiore attenzione all’alimentazione che è 
strettamente legata all’attività muscolare e che probabilmente necessita di un più 
consistente apporto energetico ed una integrazione aminoacidica e vitaminica. 
Altro punto molto rilevante emerso è che le esperienze di vita del cane possono 
rappresentare un forte limite allo svolgimento dell’attività di co-terapeuta e che è 
importante anche lo stato emozionale. Infatti un cane che ha subito traumi, 
soprattutto se durante i primi mesi di vita, sarà per tutta la sua vita un cane più 
sensibile di altri a possibili eventi stressanti. In tal senso siamo d’accordo con Later, 
Dawkins (240) e Duncan (241) che sostengono che “il benessere dell’animale non si 
vede da come esso appare ma da come si sente”. Detto ciò non vogliamo affermare 
che un cane nato ad esempio in un canile non potrà mai divenire una cane co-
terapeuta, ma per esserlo avrà bisogno sicuramente di un periodo di preparazione 
più lungo e di un monitoraggio più attento sopratutto durante le sedute di AAA o 
AAT. 
Abbiamo infine identificato un altro fattore di rischio per la salvaguardia del 
benessere: il presentarsi di patologie muscolo scheletriche (quali ad esempio le varie 
forme displasiche) che possono determinare l’esclusione del cane da progetti di pet-
thetapy. Per questo motivo è bene accertarsi che il cane portato in seduta sia sempre 
in condizioni di salute ottimali,  per non rischiare di far peggiorare la patologia in 
atto, avere comportamenti pericolosi per il fruitore e far venir a mancare lo stato di 
benessere necessario.  
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SCHEDA SEDUTA PET-THERAPY 
 
Data : _____________   Ora inizio :  __________      Luogo : Palestra    All’Aperto   Sassari           
                                       Ora fine    :  __________                    Altro:________________                            
Paziente : __________   Cane/Conduttore : __________ Medico: ___________ Veterinario: _______ 
                                                                       
n°Seduta :__________ 
Altre Persone presenti alla seduta:  ________(Video), ______________, _____________,____________, 
                                                        _______________, _____________, ______________, ____________, 
 
Condizioni Atmosferiche:  Caldo    Freddo    Mite    Nuvoloso   Pioggia   Sole     Sera   
Durata seduta (min) : _____________           
 
















A) Interruzioni Terapia: 
 
Quante volte Per Quanto/(quando) Perchè 
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1) Riporto con la pallina:    Attività non svolta   
-  Prende :    si    no              guidato  si    no    NS    
-  Porta    :   si    no               guidato  si    no   NS    
-  Lascia  :   si    no               guidato  si    no    NS    
 
2) Condotta al guinzaglio:                     Attività non svolta   
-  Mette il guinzaglio:                            Bambino si    no     Partner  si    no     guidato  si    no   NS    
- Toglie il guinzaglio                             Bambino si    no     Partner  si    no     guidato  si    no   NS    
-  Segue il percorso circolare:                Bambino si    no     Partner  si    no     guidato  si    no   NS    




3) Accudimento:      Attività non svolta   
 -  Mangia:               si    no        guidato  si    no   NS    
-  Beve:                    si    no        guidato  si    no   NS    
-  Si fa spazzolare:   si    no        guidato  si    no   NS    
 
4) Esercizi su preposizioni (con oggetti birilli,pupazzi ecc.):      Attività non svolta   
-  sopra/sotto:       si    no        guidato  si    no   NS    
-  davanti/dietro:  si    no        guidato  si    no   NS    
-  vicino/lontano: si    no        guidato  si    no   NS    
-  dentro/fuori:     si    no        guidato  si    no   NS    
 
B) Comportamento del Cane : 
-    Adeguato                                              si    no     più si che no     più no che si  
- Iperattivo                                              si     no    più si che no     più no che si  
- Oppositivo                                            si     no    più si che no     più no che si   
- Aggressivo                                           si     no     più si che no     più no che si  
- Esegue le consegne                              si     no     più si che no     più no che si  
- Rispetta le regole                                 si      no     più si che no    più no che si  
- Rispetta il turno                                   si     no     più si che no     più no che si  
- Guarda il bambino                               si     no     più si che no     più no che si  
- Segue il bambino con lo sguardo        si     no     più si che no     più no che si  
 
 
Atteggiamento di stress Quando Frequenza/Durata Causa 
Posizione Bassa delle orecchie    
Coda Fra le Gambe    
Deambulazione con zampe flesse    
Alzare la zampa davanti    
Camminare in circolo    
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Accucciarsi    
Movimenti veloci della testa    
Scuotimento della testa /o del corpo    
Evitare/sfuggire    
Odorare per terra    
Abbaiare/Ringhiare    
Vocalizzazioni di diversa intensità  
e timbro 
   
Leccarsi le labbra    
Orripilazione del pelo    
Leccarsi le zampe    
    
    
    















C) Comportamento del Partner : 
- E’ puntuale                                    si    no   più si che no    più no che si  
       -    Adeguato                                       si    no   più si che no    più no che si  
- Dominante                                      si    no   più si che no    più no che si  
- Rispetta le regole                            si    no   più si che no    più no che si  
- Rispetta il turno                               si    no   più si che no    più no che si  
- Tono di voce alto                             si    no   più si che no    più no che si  
- Premia il cane adeguatamente        si     no     più si che no     più no che si  
Altro: _____________________________________________________________________________ 
          _____________________________________________________________________________ 
          _____________________________________________________________________________ 





C) Rinforzo :  SI     NO      Quale: Crochette     Prosciutto Cotto    Wurstel     
                                                             Altro: _______________ 
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E) Valutazione globale della seduta (partecipazione, collaborazione, risultati): 
- Scarsa                - Buona    
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